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は じ め に 
 

病院長 小 谷 昭 夫 

 

近年の医療を取り巻く環境は、急速な少子高齢化の進展、医療ニーズの多様化の中で医療

費の抑制を目的とした急性期加算の廃止など診療報酬の引き下げ、また、老人医療費自己負

担割合の導入など大きく変わっています。 

このような状況の中、平成17年10月１日に旧庄和町と春日部市が合併し新生春日部市が誕

生、市立病院は24万市民の一般医療のほか救急医療、高度医療などの政策医療を公的病院と

して地域の中核的病院として市民のみなさまへの医療サービスの提供に取り組んでまいりま

した。 

平成18年中の市立病院内の出来事として、看護師不足のため１病棟（53床）を閉鎖しまし

たが、地域がん診療連携拠点病院の指定を受けるために７月に外来化学療法室と８月に無菌

室３床を整備し、患者相談室機能を充実し10月に申請を行いました（平成19年１月31日承認）。 

平成18年は医師不足、看護師不足により市立病院の経営は改善どころか厳しい状況にあり

ましたが、ＢＳＣ（バランスト・スコアカード）の導入による病院ビジョンの明確化と職員

意識改革により健全経営に取り組み、12月に「春日部市立病院経営再建計画」を策定すると

ともに良質な医療の提供、患者サービスの向上に努め、市民のみなさまが安心して医療を受

けられるよう診療体制の整備を目指す所存です。 
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 病院の概要  
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病 院 の 沿 革 
 

 

昭和33年２月 埼玉県厚生連農業協同組合連合会経営の春日部病院を春日部市が買収、春日部市立病院

として開設。病床数79床（一般59床、結核20床）診療科目（内科、外科、産婦人科、耳

鼻咽喉科、眼科） 

33年２月 保険医療機関の指定 

33年４月 生活保護法による医療機関の指定 

35年１月 小児科開設 

36年５月 一般病棟増築、病床数89床 

６月 整形外科開設 

37年７月 一般病棟増築、病床数115床 

38年９月 未熟児室増設 

10月 放射線科開設 

11月 基準寝具承認 

39年６月 救急病院指定告示 

40年１月 総合病院の名称使用承認 

８月 脳神経外科、泌尿器科開設 

 病床の増床及び使用区分変更（一般108床、結核12床、計120床） 

９月 基準看護承認（一般病棟１類、結核病棟２類） 

10月 一般病棟増築、病床数143床（一般131床、結核12床） 

41年５月 武里団地内に診療所開設（小児科、産婦人科、病床数15床） 

11月 麻酔科開設 

44年１月 現在地に病院移転、病床数250床（一般238床、結核12床） 

 皮膚科、神経科開設 

４月 伝染病棟竣工、病床数20床 

８月 看護婦宿舎完成 

47年９月 基準看護特１類承認（一般病棟） 

49年４月 病院附属高等看護学院（２年課程）開設、定員一学年20名、修業年限２年 

50年３月 基準看護特２類承認（一般病棟） 

53年11月 結核病棟12床廃止 

60年４月 増改築工事着工 

５月 運動療法承認 

61年７月 東棟増築工事竣工、地下１階、地上５階 

８月 東棟  一般病棟100床使用開始 

62年６月 西棟改築工事竣工、地下１階、地上６階 

７月 一般病棟 350床使用開始 

63年12月 基準看護特３類承認  西２（産婦人科） 西３（小児）の２病棟 

平成元年１月 重症者収容基準承認 

４年６月 特別管理給食加算承認 （院内掲示義務） 

７月 健康管理科開設 
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５年５月 基準看護特３類承認  西４（外科） 西５（泌尿器科、婦人科、皮膚科） 

 西６（内科、脳神経外科、眼科） 東４（内科） 東５（整形外科、内科、口腔外科） 

９月 夜間看護加算承認 

 基準看護加算特３類承認 西４．５．６、東４．５ 

６年１月 病棟再編成 

 西４（外科、皮膚科） 西５（泌尿器科、婦人科、口腔外科） 西６（内科、眼科） 

 東５（整形外科、脳神経外科） 

４月 土曜日の外来診療は休診となる。 

 病院歯科承認 

６月 ＭＲＩ実稼働 

７月 薬剤管理指導料（600点業務）承認 

10月 新看護体系承認  ２：１看護（Ａ加算） ７病棟 

７年２月 病棟再編成 

 西４（外科、耳鼻咽喉科） 西５（泌尿器科、婦人科、口腔外科、眼科、皮膚科） 

 西６（内科、眼科） 

11月 武里診療所廃止 

８年４月 病院組織規則の改正により、医療部、看護部、事務部の３部体制となる。 

11年４月 伝染病棟廃止 

９月 病院ボランティア導入（外来） 

12年３月 事務部（総務課、管理課）が旧伝染病棟へ移転 

５月 第２救急室設置（旧事務室改修） 

10月 小児科病棟お話しボランティア 

11月 美容ボランティア活動開始 

13年５月 呼吸器外科開設 

12月 病診連携室開設 

14年１月 病棟ボランティア活動開始 

２月 看護婦等養成所の学則（校舎各室の用途及び面積）の変更承認について 

６月 循環器科開設 

12月 病院機能評価受審 

15年４月 女性専門外来開始 

７月 東部第二小児救急平日夜間診療部開設 

８月 病床区分を一般病床として届出 

10月 臨床研修病院指定 

16年１月 特設診察室設置 

２月 オーダリングシステム導入 

３月 カルテの一元化開始 

４月 附属高等看護学院３年課程に変更、定員一学年30名、修業年限３年 

 病院機能評価認定（一般病院種別Ｂ） 

17年４月 春日部市立看護専門学校に名称変更（旧附属高等看護学院） 

 臨床研修医受け入れ開始 

６月 看護支援システム稼動開始 
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 注射オーダリング導入 

 血液・化学療法科開設（６／20～） 

 外来化学療法患者の治療環境改善のために西６階病棟使用（６／21～） 

10月 市町合併により、新春日部市立病院開始 

18年２月 外来診療開始時間の繰り上げ（８時45分開始） 

４月 新看護体制一般入院基本料（10：１）承認 

７月 外来化学療法室を整備 
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施 設 概 要 
 

 

◆敷 地 面 積 15,734.91㎡ 

◆延 床 面 積 19,740.179㎡（地下１階地上６階、ＭＲＩ室、事務室、健診センター含む） 

◆病  床  数 一般病棟350床 

◆診 療 科 目 内科、循環器科、血液・化学療法科、小児科、外科、呼吸器外科、整形外科、脳神

経外科、皮膚科、産婦人科、眼科、耳鼻咽喉科、神経科、放射線科、麻酔科、歯科

口腔外科、泌尿器科、健康管理科 

◆専 門 外 来 血液、呼吸器、神経内科、冠疾患、循環器、高血圧、肝臓、乳腺、ストーマ、男子 

（主なもの） 不妊、助産師による母乳外来 

◆診療受付時間 月曜日から金曜日の８時30分～11時まで 

 再診患者については概ね予約制 

 休診：土曜日・日曜日、祝日、年末年始（12月29日～１月３日） 

◆主な高度医療機器などの設備について 

 ・体外式衝撃波結石破砕装置（腎・尿管・胆） 

 ・血管連続撮影装置（ＤＳＡ） ・核医学装置（ＲＩ） 

 ・磁気共鳴画像診断装置（ＭＲＩ） ・コンピューター断層撮影装置（ＣＴ） 

 ・放射線深部治療装置（リニヤック） ・ハイパーサーミア 

 ・カラードップラー ・超音波診断装置（３Ｄ） 

 ・マンモグラフィーなど 
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病 院 の 組 織 図 
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呼 吸 器 外 科
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泌 尿 器 科

産 婦 人 科
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耳 鼻 咽 喉 科

神 経 科

放 射 線 科

麻 酔 科

臨 床 検 査 科

歯科口腔外科

健 康 管 理 科

放 射 線 科

臨 床 検 査 科

中 央 手 術 室

内 視 鏡 室

臨 床 工 学 科

歯科技工・衛生士、

視能訓練士、 
臨床心理士 

薬 剤 科

看 護 管 理 室

病棟（６単位）

外 来

中央手術室・材料室

総 務 担 当

経 理 担 当

経営管理担当

施設管理担当

用 度 担 当

医 事 担 当

診 療 部 門

中央診療部門

薬 剤 部 門

総 務 課

管 理 課

医 事 課

医 療 部 

看 護 部 

事 務 部 

市立看護専門学校 

副
院

長

病
院

長

臨床研修医事務
部門付 

部門付 

リハビリテーション科

栄 養 科

相 談 支 援 室

診療情報管理室
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平成18年度院内会議・委員会組織機構図 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

衛生管理委員会 

診療情報提供委員会 

治験審査委員会 

倫理委員会 

特
別

委
員

会

医療安全管理委員会 ②事故調査委員会

①事故対策委員会

病 院 長 臨床研修管理委員会

幹 部 会 議 企 画 推 進 部
※(プロジェクト会議)

病院運営会議

連 絡 会 議

院 内 委 員 会

業
 

 
務

 
 

委
 

 
員
 
 
会
 

管
理

委
員

会
 

（１）病棟外来運営委員会 

（２）手術室運営委員会 

（３）ＮＳＴ・栄養管理委員会 

（４）地域ケア病診連携推進委員会

（５）病歴・情報管理委員会 

（６）保険委員会 

（７）救急医療運営委員会 

（８）院内感染防止対策委員会 

（９）医療安全対策委員会 

（10）臨床検査精度管理委員会 

（11）中央診療部門運営委員会 

（12）褥瘡対策委員会 

（13）ボランティア運営委員会 

（14）クリニカルパス委員会 

（15）輸血管理委員会 

（16）ＩＴ管理委員会 

（１）放射線安全委員会 

（２）防災対策委員会 

（３）医療廃棄物処理委員会 

（４）物品管理委員会 

（５）器械備品購入委員会 

（６）薬剤購入委員会 

（７）医療ガス管理委員会 

（８）医療機器管理委員会 

薬事委員会 

学術委員会 

広報委員会 

※プロジェクト会議 

①病院機能評価取得Ｐ 

②ＤＰＣ導入Ｐ 

③経営健全化委員会 

（17）外来化学療法室準備委員会 

（18）健診センター運営委員会 

（19）緩和ケア委員会 
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部門別職員数 

採用形態 
職種 

職 員 常勤嘱託 再 任 用
非 常 勤 
パ ー ト 

計 合 計

医 師 46 5  51 
診 療 部 門 

助 手 1 1 2 53

技 師 13  13 
放 射 線 科 

助 手   13

技 師 16 1 2 3 22 
臨床検査科 

助 手 2 2 24

技 師 7  7 リハビリテー
シ ョ ン 科 助 手 1 1 8

臨床工学科 技 師 1  1 1

栄 養 士 5  5 
栄 養 科 

調 理 員 3  3 8

眼 科 視能訓練士 1  1 1

衛 生 士 1 1  2 
歯科口腔外科 

技 工 士 1  1 3

神 経 科 臨床心理士 1  1 1

中
 

 
央
 
 

診
 
 
療
 

 
部
 
 
門
 

医療福祉科 ケースワーカー 3  3 3

技 師 11  11 

医
 

 
 
 
 

 
 
 
療
 

 
 
 
 
 
 
 
部
 

薬 剤 部 門 
助 手 2  2 13

 助 産 師 20  20 

 看 護 師 181 13 194 

看 護 部 准 看 護 師 8 1 5 14 

 看 護 助 手 7 2 1 25 35 

 助 手 5 5 268

 事 務 23 1  24 

 技 師 3  3 

 助 手 2 5 7 

事 務 部 技 工   

 ハウスキーパー 1  1 

 用 務 員 1 2 3 

 寮 母 1  1 39

小 計  357 12 4 62 435 435

 教 務 11  11 

事 務 2 1  3 
市 立 看 護 専 門 学 校 

助 手   

 用 務 員   14

小 計  13 1  14 14

全 職 員 370 13 4 62 449 449

 （平成18年12月１日現在） 
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決算の概況 
収  入 

款項目  平成17年度 
（通 年） 

平成16年度 平成15年度 

１病院事業収益 5,534,005,814 5,906,213,442 6,165,963,332

 １医業収益 4,807,929,305 5,160,578,155 5,395,926,342

  １入院収益 3,204,569,242 3,482,190,875 3,588,402,712

  ２外来収益 1,328,605,597 1,392,633,619 1,512,964,858

  ３その他医業収益 114,678,466 125,677,661 139,434,772

  ４他会計負担金 160,076,000 160,076,000 155,124,000

 ２医業外収益 724,030,894 744,477,346 769,165,886

  １受取利息配当金 6,175 9,032 12,364

  ２他会計負担金 595,358,922 606,774,523 578,179,983

  ３他会計補助金 64,178,000 74,000,000 126,500,000

  ４県費補助金 1,200,000 2,450,000 3,810,000

  ５患者外給食収益 7,405,667 7,866,724 8,685,753

  ６その他医業外収益 55,882,130 53,377,067 51,977,786

 ３特別利益 2,045,615 1,157,941 871,104

２病院附帯事業収益 0 110,703,224 78,843,705

収   入   合   計 5,534,005,814 6,016,916,666 6,244,807,037

 

支  出 

款項目  平成17年度 
（通 年） 

平成16年度 平成15年度 

１病院事業費用 5,998,999,434 6,309,438,923 6,610,310,823

 １医業費用 5,755,312,227 6,057,832,201 6,348,907,182

  １給与費 3,516,280,325 3,717,951,233 3,808,509,373

  ２材料費 1,179,036,337 1,271,610,882 1,447,639,707

  ３経費 878,460,899 870,533,232 851,913,240

  ４減価償却費 157,337,782 167,193,764 222,582,134

  ５資産減耗費 8,872,215 15,754,110 3,082,974

  ６研究研修費 15,324,669 14,788,980 15,179,754

 ２医業外費用 220,753,179 238,157,178 250,839,608

  １支払利息及び企業債取扱諸費 102,274,598 110,251,114 115,735,663

  ２患者外給食材料費 5,890,463 7,145,096 7,454,251

  ３職員宿舎費 7,245,000 8,550,000 8,669,500

  ４雑支出 100,636,409 107,832,649 114,618,344

  ５繰延勘定償却 4,706,709 4,378,319 4,361,850

 ３特別損失 22,934,028 13,449,544 10,564,033

２病院附帯事業費用 0 109,884,862 78,330,736

支   出   合   計 5,998,999,434 6,419,323,785 6,688,641,559
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（イ）入院診療 

区分 年度 平 成 17 年 度 
（通 年） 

平 成 16 年 度 平 成 15 年 度 

入 院 患 者 数 5,365人 5,609人 5,938人

延 患 者 数 81,048人 93,698人 95,672人

一 人 平 均 在 院 日 数 15.1日 16.7日 16.1日

一 人 一 日 平 均 診 療 収 益 39,539円 37,164円 37,507円

入 院 収 益 総 額 3,204,569,242円 3,482,190,875円 3,588,402,712円

 

（ロ）外来診療 

区分 年度 平 成 17 年 度 
（通 年） 

平 成 16 年 度 平 成 15 年 度 

新 患 者 数 25,451人 25,524人 29,509人

実 患 者 数 120,402人 134,169人 143,962人

延 患 者 数 185,747人 204,613人 218,684人

一 人 月 平 均 受 診 回 数 1.5回 1.5回 1.5回

一 人 一 日 平 均 診 療 収 益 7,153円 6,806円 6,918円

外 来 収 益 総 額 1,328,605,597円 1,392,633,619円 1,512,964,858円

 

（ハ）診療収入総額 

区分 年度 平 成 17 年 度 
（通 年） 

平 成 16 年 度 平 成 15 年 度 

入 院 外 来 収 益 合 計 4,533,174,839円 4,874,824,494円 5,101,367,570円
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入院患者数・科別（平成18年） 
 １ 月 

（31） 
２ 月 
（28） 

３ 月 
（31） 

４ 月 
（30） 

５ 月 
（31） 

６ 月 
（30） 

 在 院 患 者 数 2,846 2,666 2,896 2,694 2,683 2,703
 入 院 患 者 数 178 135 149 135 149 136

内 科 退 院 患 者 数 149 126 140 139 133 136
 １日平均患者数 91.8 95.2 93.4 89.8 86.5 90.1
 平 均 在 院 日 数 17.4 20.4 20.0 19.7 19.0 19.9
 在 院 患 者 数 170 72 126 95 88 131
 入 院 患 者 数 5 3 6 3 5 8

未 熟 児 退 院 患 者 数 7 3 4 4 6 6
 １日平均患者数 5.5 2.6 4.1 3.2 2.8 4.4
 平 均 在 院 日 数 28.3 24.0 25.2 27.1 16.0 18.7
 在 院 患 者 数 143 200 184 229 232 185
 入 院 患 者 数 26 31 39 37 38 35

小 児 科 退 院 患 者 数 28 32 40 36 38 34
 １日平均患者数 4.6 7.1 5.9 7.6 7.5 6.2
 平 均 在 院 日 数 5.3 6.3 4.7 6.3 6.1 5.4
 在 院 患 者 数 791 789 753 863 1,120 1,025
 入 院 患 者 数 66 71 87 76 87 89

外 科 退 院 患 者 数 65 81 88 68 99 87
 １日平均患者数 25.5 28.2 24.3 28.8 36.1 34.2
 平 均 在 院 日 数 12.1 10.4 8.6 12.0 12.0 11.6
 在 院 患 者 数 1,206 983 944 1,077 1,198 1,032
 入 院 患 者 数 54 33 47 37 39 35

整 形 外 科 退 院 患 者 数 42 42 47 31 44 46
 １日平均患者数 38.9 35.1 30.5 35.9 38.6 34.4
 平 均 在 院 日 数 25.1 26.2 20.1 31.7 28.9 25.5
 在 院 患 者 数 444 396 491 527 385 493
 入 院 患 者 数 24 19 27 20 24 24

脳 神 経 外 科 退 院 患 者 数 25 18 24 25 21 22
 １日平均患者数 14.3 14.1 15.8 17.6 12.4 16.4
 平 均 在 院 日 数 18.1 21.4 19.3 23.4 17.1 21.4
 在 院 患 者 数 8 12 12  21
 入 院 患 者 数 2 2 1  

呼 吸 器 外 科 退 院 患 者 数 2 1 2  1
 １日平均患者数 0.3 0.4 0.4  0.7
 平 均 在 院 日 数 4.0 8.0 8.0  21.0
 在 院 患 者 数 96 40 42 29 28 35
 入 院 患 者 数 6 3 3 2 2 2

皮 膚 科 退 院 患 者 数 7 4 4 2 2 2
 １日平均患者数 3.1 1.4 1.4 1.0 0.9 1.2
 平 均 在 院 日 数 14.8 11.4 12.0 14.5 14.0 17.5
 在 院 患 者 数 173 208 281 268 231 246
 入 院 患 者 数 15 26 35 33 18 33

泌 尿 器 科 退 院 患 者 数 10 23 36 36 19 29
 １日平均患者数 5.6 7.4 9.1 8.9 7.5 8.2
 平 均 在 院 日 数 13.8 8.5 7.9 7.8 12.5 7.9
 在 院 患 者 数 261 283 344 235 220 383
 入 院 患 者 数 27 21 31 30 16 32

産 科 退 院 患 者 数 21 26 31 29 19 23
 １日平均患者数 8.4 10.1 11.1 7.8 7.1 12.8
 平 均 在 院 日 数 10.9 12.0 11.1 8.0 12.6 13.9
 在 院 患 者 数 249 309 263 221 267 348
 入 院 患 者 数 21 19 11 12 15 16

婦 人 科 退 院 患 者 数 18 16 14 13 12 19
 １日平均患者数 8.0 11.0 8.5 7.4 8.6 11.6
 平 均 在 院 日 数 12.8 17.7 21.0 17.7 19.8 19.9
 在 院 患 者 数 55 53 85 49 52 39
 入 院 患 者 数 18 18 21 16 20 10

眼 科 退 院 患 者 数 15 21 21 15 16 15
 １日平均患者数 1.8 1.9 2.7 1.6 1.7 1.3
 平 均 在 院 日 数 3.3 2.7 4.0 3.2 2.9 3.1
 在 院 患 者 数 26 32 45 47 29 17
 入 院 患 者 数 6 4 3 3 5 3

耳 鼻 咽 喉 科 退 院 患 者 数 6 4 2 5 5 3
 １日平均患者数 0.8 1.1 1.5 1.6 0.9 0.6
 平 均 在 院 日 数 4.3 8.0 18.0 11.8 5.8 5.7
 在 院 患 者 数 145 133 106 122 74 78
 入 院 患 者 数 16 17 14 16 9 14

歯科口腔外科 退 院 患 者 数 12 18 12 16 10 9
 １日平均患者数 4.7 4.8 3.4 4.1 2.4 2.6
 平 均 在 院 日 数 10.4 7.6 8.2 7.6 7.8 6.8
 在 院 患 者 数 6,613 6,176 6,572 6,456 6,607 6,736
 入 院 患 者 数 464 402 474 420 427 437

合 計 退 院 患 者 数 407 415 465 419 424 432
 １日平均患者数 213.3 220.6 212.0 215.2 213.1 224.5
 平 均 在 院 日 数 15.2 15.1 14.0 15.4 15.5 15.5

※ １日平均患者数、平均在院日数は 在院患者延べ数から算出 
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７ 月 
（31） 

８ 月 
（31） 

９ 月 
（30） 

10 月 
（31） 

11 月 
（30） 

12 月 
（31） 

合 計 
（365） 

2,800 2,555 2,507 2,620 2,342 2,358 31,670
144 154 129 146 144 135 1,734
122 155 135 134 132 148 1,649
90.3 82.4 83.6 84.5 78.1 76.1 86.8
21.1 16.5 19.0 18.7 17.0 16.7 18.7
141 98 109 86 107 83 1,306
6 6 8 5 5 6 66
6 6 7 6 5 6 66

4.5 3.2 3.6 2.8 3.6 2.7 3.6
23.5 16.3 14.5 15.6 21.4 13.8 19.8
257 160 148 209 212 392 2,551
44 29 30 42 41 74 466
46 28 33 39 41 73 468
8.3 5.2 4.9 6.7 7.1 12.6 7.0
5.7 5.6 4.7 5.2 5.2 5.3 5.5
896 828 883 949 976 834 10,707
85 86 65 77 92 67 948
103 84 80 70 99 90 1,014
28.9 26.7 29.4 30.6 32.5 26.9 29.3
9.5 9.7 12.2 12.9 10.2 10.6 10.9
932 827 968 969 894 886 11,916
44 38 33 32 31 37 460
46 37 29 36 33 38 471

30.1 26.7 32.3 31.3 29.8 28.6 32.6
20.7 22.1 31.2 28.5 27.9 23.6 25.6
408 351 282 355 298 228 4,658
21 11 21 18 14 14 237
26 16 17 16 13 15 238

13.2 11.3 9.4 11.5 9.9 7.4 12.8
17.4 26.0 14.8 20.9 22.1 15.7 19.6

3  9 24 71 38 198
1  1 2 3 1 13
1  1 1 1 4 14

0.1  0.3 0.8 2.4 1.2 0.5
3.0  9.0 16.0 35.5 15.2 14.7
26 15 18 15 25 14 383
1 1 1 1 1 2 25
1 2 1 1 2 1 29

0.8 0.5 0.6 0.5 0.8 0.5 1.0
26.0 10.0 18.0 15.0 16.7 9.3 14.2
309 191 200 213 343 282 2,945
37 43 24 29 33 30 356
44 43 28 22 31 41 362

10.0 6.2 6.7 6.9 11.4 9.1 8.1
7.6 4.4 7.7 8.4 10.7 7.9 8.2
360 193 238 203 281 206 3,207
24 22 32 25 31 21 312
32 22 33 24 28 24 312

11.6 6.2 7.9 6.5 9.4 6.6 8.8
12.9 8.8 7.3 8.3 9.5 9.2 10.3
324 400 305 398 311 417 3,812
22 24 18 24 19 17 218
21 25 16 19 19 28 220

10.5 12.9 10.2 12.8 10.4 13.5 10.4
15.1 16.3 17.9 18.5 16.4 18.5 17.4
86 9 79 75 54 35 671
19 5 19 15 14 11 186
19 5 19 13 16 11 186
2.8 0.3 2.6 2.4 1.8 1.1 1.8
4.5 1.8 4.2 5.4 3.6 3.2 3.6
24 62 34 58 34 54 462
6 8 5 9 5 10 67
5 8 6 11 4 12 71

0.8 2.0 1.1 1.9 1.1 1.7 1.3
4.4 7.8 6.2 5.8 7.6 4.9 6.7
160 102 69 62 124 159 1,334
16 20 10 10 14 12 168
18 21 12 10 9 17 164
5.2 3.3 2.3 2.0 4.1 5.1 3.7
9.4 5.0 6.3 6.2 10.8 11.0 8.0

6,726 5,791 5,849 6,236 6,072 5,986 75,820
470 447 396 435 447 437 5,256
490 452 417 402 433 508 5,264

217.0 186.8 195.0 201.2 202.4 193.1 207.7
14.0 12.9 14.4 14.9 13.8 12.7 14.4
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外来患者数・科別（平成18年） 
１ 月 
（19） 

２ 月 
（20） 

３ 月 
（22） 

４ 月 
（20） 

５ 月 
（20） 

６ 月 
（22） 

 

新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来

内 科 466 2,351 408 2,217 352 2,411 366 2,094 383 2,143 407 2,181

神 経 科 1 3  1 1 2  3 1

小 児 科 
172
274

1,066 
1,092 

178 
284 

1,089
1,115

119
216

1,314
1,342

105
190

883
911

172 
288 

984 
1,012 

179
308

1,105
1,140

外 科 80 1,278 90 1,264 120 1,553 125 1,373 109 1,333 117 1,642

整 形 外 科 294 1,721 239 1,734 317 1,984 305 1,822 316 1,928 300 2,065

脳 神 経 外 科 132 410 104 420 130 516 117 376 130 443 145 433

呼 吸 器 外 科 24 27 7 26 7 21 11 27 13 31 6 29

皮 膚 科 129 763 127 851 159 1,007 197 819 216 903 235 965

泌 尿 器 科 89 923 95 831 107 1,020 91 867 114 943 136 973

産 婦 人 科 79 1,208 106 1,213 89 1,362 88 1,229 91 1,266 107 1,327

眼 科 82 836 80 892 93 1,011 107 830 147 854 179 929

耳 鼻 咽 喉 科 124 562 181 546 175 645 225 506 237 552 248 540

放 射 線 科 44 244 30 246 37 256 48 275 46 208 55 222

歯科口腔外科 380 847 341 963 405 1,043 325 953 339 916 363 955

小 計 
2,096
2,198

12,239 
12,265 

1,986 
2,092 

12,293
12,319

2,110
2,207

14,144
14,172

2,110
2,195

12,056
12,084

2,313 
2,429 

12,507 
12,535 

2,477
2,606

13,367
13,402

一 日 平 均 110.3 644.2 99.3 614.7 95.9 642.9 105.5 602.8 115.7 625.4 112.6 607.6

健 康 診 断 8  24 32 17 20  36

妊 婦 健 診 164 66 160 50 174 63 161 52 155 64 149 59

育 児 相 談 18  11 13 12 12  8

健 康 管 理 科 46  52 24 8 99  171

合 計 
2,332
2,434

12,305 
12,331 

2,233 
2,339 

12,343
12,369

2,353
2,450

14,207
14,235

2,308
2,393

12,108
12,136

2,599 
2,715 

12,571 
12,599 

2,841
2,970

13,426
13,461

※ 小児科、小計、合計欄下段の数は東部第二小児救急平日夜間診療部（平成15年７月14日開始）を含んだ数。 



－  － 15

 

７ 月 
（20） 

８ 月 
（23） 

９ 月 
（20） 

10 月 
（21） 

11 月 
（20） 

12 月 
（20） 

合   計 
（247） 

新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 新来 再来 

428 2,233 455 2,363 337 2,156 385 2,205 426 2,232 477 2,279 4,890 26,865

 3 2 1  1 3 1 1 3 21

172 
261 

959 
985 

167 
260 

939 
960 

122 
185 

810
825

158
224

1,098
1,112

201
323

1,287
1,321

230
353

1,422 
1,452 

1,975 
3,166 

12,956
13,267

100 1,471 79 1,515 86 1,281 102 1,438 77 1,221 91 1,440 1,176 16,809

283 1,960 326 2,053 296 1,827 252 1,826 251 1,862 238 1,963 3,417 22,745

130 443 118 456 113 427 119 425 107 384 87 406 1,432 5,139

16 20 8 19 8 15 48 65 19 63 14 46 181 389

236 944 228 900 119 798 149 874 146 670 137 741 2,078 10,235

138 977 135 1,031 103 891 124 1,017 116 985 118 970 1,366 11,428

95 1,187 81 1,210 99 1,188 107 1,261 106 1,198 96 1,221 1,144 14,870

127 896 142 956 124 843 113 897 108 866 122 822 1,424 10,632

205 502 252 566 189 572 174 548 174 555 168 484 2,352 6,578

31 195 35 33 38 174 44 288 40 197 38 199 486 2,537

305 858 359 929 282 748 313 614 333 798 277 737 4,022 10,361

2,266 
2,355 

12,648 
12,674 

2,387 
2,480 

12,971 
12,992 

1,916 
1,979 

11,731
11,746

2,088
2,154

12,559
12,573

2,104
2,226

12,319
12,353

2,093
2,216

12,731 
12,761 

25,946 
27,137 

151,565
151,876

113.3 632.4 103.8 564.0 95.8 586.6 99.4 598.0 105.2 616.0 104.7 636.6 105.0 613.6

21  45  15 27 8 23  276 0

152 62 163 96 147 53 142 46 147 57 154 41 1,868 709

11  17  7 17 12 10  148 0

158  126  143 157 157 132  1,273 0

2,608 
2,697 

12,710 
12,736 

2,738 
2,831 

13,067 
13,088 

2,228 
2,291 

11,784
11,799

2,431
2,497

12,605
12,619

2,428
2,550

12,376
12,410

2,412
2,535

12,772 
12,802 

29,511 
30,702 

152,274
152,585
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 各部門の紹介  
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内科部長 有 馬   健 

 

当院の内科は、循環器グループ、神経内科グループ、消化器内科グループ、呼吸器内科グループ、血液

内科グループより構成されている。各グループは専門的治療を行いながら、お互い協力し、外来、病棟診

療を行っている。週１回内科全体の症例検討会があり、引き続き開かれる内科医局会とともに情報交換の

場となっている。2006年４月よりは２名の臨床研修医を迎え、内科各グループを６週ずつ計６ヶ月ローテ

ーションが行われた。内科として横のつながりがあるため、研修医は各グループを回っていても、いろい

ろなことを気軽に質問することが出来、質の高い研修を提供できている。 

循環器グループは、通常の冠動脈造影と待機的冠インターベンションに加え、常時オンコール体制のも

と、心筋梗塞を初めとする急性冠症候群の治療に当たっている。経皮的心肺補助装置(ＰＣＰＳ)も備えて

おり、瀕死の患者の救命も試みている。 

神経内科ブループは、多くの脳梗塞患者を診療するのみならず、ＡＬＳの様な神経内科特有の疾患も数

多く診療している。 

消化器グループは、早期胃癌のＥＭＲや、大腸のポリペクトミー、さらに、胆石症に対するＥＲＣＰな

どを積極的に行っている。地域の開業医、病院からの紹介も非常に多く、２人の常勤医と非常勤の医師に

よる応援態勢では人手が足りない状態である。 

呼吸器グループは、喘息、ＣＯＰＤなどに加え多くの癌患者の診断治療を行い、特にこの地域では数少

ない放射線治療装置を用い、chemo-radio therapyを積極的に行っている。常時30名を超える入院患者を抱

え、呼吸器科常勤医１名に内科常勤医１名の体制では無理がある状態である。 

内科として平成18年度外来患者数30,622名、入院患者数32,058名であった。 

市立病院の役割として、専門性の高い医療を提供しようと努力しているが、早期退院に協力していただ

けないことがあり、運営上大きな障害となっている。 

 

学会 

メディカルコントロール協議会（ＭＣ）による一般市民向け大規模ＡＥＤ講習会 

－埼玉県東部地域救急フェスタ－ 

春日部市立病院内科 有馬 健＊、宮 典生、古市知広、石井 充 

獨協医大越谷病院救急医学科 池上敬一＊、佐藤陽二＊ 

越谷市立病院 木村 徹＊ 

越谷保健所 田辺博義＊ 

春日部保健所 本多麻夫 

埼玉県立小児医療センター総合診療科 関島俊雄 

ＮＰＯ法人「救急医療の質向上協議会」＊ 

2006/２/４ 第199回日本循環器学会関東甲信越地方会 東京都 

 

春日部市における院外心肺停止の実態過去５年間の推移 

春日部市立病院 有馬 健、宮 典夫、石井 充 

春日部市消防本部 田中二三夫 

日本大学救急医学 長尾 建 
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2006/10/31 第34回日本救急医学会学術集会 福岡 

 

軽労作が誘因となり発症したたこつぼ心筋症の１例 

春日部市立病院 石井 充、有馬 健、古市 知広、宮 典生、菊池 学、 

日本大学救急医学 長尾 建 

2006/５/11 第９回日本臨床救急医学会総会 盛岡 

 

比較的小規模な消防本部が担当した大規模ＡＥＤ講習会 

第２回埼玉県東部地域救急フェスタ 

蓮田市消防本部 久保寺隆、前田淳一、（斉藤幸男、高橋一郎） 

春日部市立病院内科 有馬 健＊、（宮 典生、）古市知広、石井 充、（衣川朋一） 

獨協医大越谷病院救急医学科 池上敬一＊、佐藤陽二＊ 

越谷市立病院 木村 徹＊ 

越谷保健所 田辺博義＊ 

春日部保健所 本多麻夫 

（埼玉県立小児医療センター総合診療科 関島俊雄） 

（駿河台日本大学病院救急医学 向山剛生、冨永善照、千葉宣孝、長尾 建） 

ＮＰＯ法人「救急医療の質向上協議会」＊ 

2006/５/11 第９回日本臨床救急医学会総会 盛岡 

 

自宅での心停止から、「救命の連鎖」により、社会復帰した高齢女性の１例 

春日部市立病院内科 多田勝重、中西可苗、宮 典生、有馬 健 

2006/12/９ 春日部医師会医学集団会 春日部 
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副院長 澤 田 海 彦 

 

平成17年５月より当院の血液内科が診療を開始し、６月からは３人体制で、外来、入院診療を開始し、

６月20日より正式に血液・化学療法科として、主に血液疾患、化学療法にともなう造血器障害の診療を行

っています。 

 

血液・化学療法科の外来で診た紹介患者数総数は平成17年度149名に対し、平成18年度は274名と増過し

た。血液内科の紹介患者数が増えるに従って入院患者数も増加し、当初は一般内科患者の入院治療もおこ

なっていたが、本年度になっては、一部血液異常をともなう疾患以外は、全て血液疾患の診療に追われて

いる。（表１） 

病棟は、主に西五階病棟で無菌室を３床（平成18年８月開設）と、簡易クリーンベット３台を使って治

療をおこなっている。無菌室は看護部の協力で有効に機能しており、造血器悪性腫瘍の強力な化学療法を

可能にし、他の固形腫瘍の治療中に起きた好中球減少患者の合併症の回避に寄与している。（表２） 

 

血液・化学療法科では、看護部と臨床検査部の協力のもと骨髄穿刺と生検を施行し、骨髄の形態学的な

観察をして、細胞表面形質の結果と合わせて種々の血液疾患の診断を行っている。（表３） 

 

平成19年１月に春日部市立病院はがん診療地域連携病院に指定され、今後、地域のがん治療の拠点とし

て、がんに関する相談、支援、診断、治療、の役割が求められる。 

平成19年度の血液・化学療法科の目標としては、血液疾患の診療内容の充実とともに、がん化学療法の

分野で、他科と協力して、当院におけるがん治療に積極的に関わってゆく予定である。平成19年４月に当

院が日本臨床腫瘍学会の研修病院に指定されたのを契機に、将来当院におけるがん治療を担ってゆく専門

医の育成も重要な課題である。これらの目標を達成するための優秀な人材の確保と診療内容の充実に努め

てゆく。 
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表１．血液・化学療法科入院患者数 

  17年度 18年度 

入院患者延べ数（患者数） 144 178 

 血液疾患 84 146 

 再生不良性貧血 5( 5) 8( 5) 

 その他の貧血 7( 7) 6( 5) 

 特発性血小板減少性紫斑病 7( 5) 11( 8) 

 急性リンパ性白血病 0( 0) 5( 3) 

 急性骨髄性白血病 5( 5) 14( 7) 

 慢性骨髄性白血病 2( 2) 3( 2) 

 骨髄異型性症候群 2( 1) 4( 2) 

 多発性骨髄腫 6( 5) 13(11) 

 悪性リンパ腫 38(18) 63(35) 

 その他の血液疾患 11( 9) 30(26) 

 血液以外の疾患 60 32 

   

表２．無菌室利用状況 

試用期間  2006.8.1-2007.3.31 

延べ利用日数 374 

利用者延べ人数 36 

男女比  20/16 

年齢構成  25-74 

年齢中央値 63 

対症疾患延べ数（患者数）  

急性リンパ性白血病 8(2) 

急性骨髄性白血病 10(5) 

悪性リンパ腫 14(8) 

その他の血液疾患 2(2) 

固形腫瘍化学療法後 2(2) 

   

表３．骨髄検査 

  17年度 18年度 

骨髄生検数 38 55 

骨髄穿刺件数 115 174 

 男女比 60/55 90/84 

 年齢 16-95 18-85 

 中央値 60 62 

診断 患者延べ数（患者数）  

 再生不良性貧血 13( 8) 4( 3) 

 特発性血小板減少性紫斑病 13(10) 18(17) 

 急性骨髄性白血病 10( 5) 21( 8) 

 急性リンパ性白血病 1( 1) 11( 3) 

 慢性骨髄性白血病 5( 3) 5( 5) 

 骨髄異型性症候群 9( 7) 10( 5) 

 多発性骨髄腫 9( 7) 15(13) 

 非ホジキンリンパ腫 24(21) 36(29) 

 ホジキンリンパ腫 1( 1) 1( 1) 

 その他 42(42) 53(50) 
 



－  － 21

 

 

小児科医長 山 菅 正 郎 

 

当院小児科は、日本大学の４名から成っており、一般外来、病棟、ＮＩＣＵ、特殊外来を行っています。

特殊外来は、神経、循環器、アレルギー、腎臓、乳児健診があり、独協医大の専門の先生にも来ていただ

いています。特殊外来を充実させることにより、質の高い医療を昨年以上に提供していきたいと考えてい

ます。今年度、入院患者数はやや増加傾向にあり、一般外来、特殊外来患者数も増加しております。昨年

同様、小児医療において、医師の不足、過労働という問題は解消しておりません。春日部市の日曜、祝日

の小児科在宅当番医制、及び春日部市、岩槻区、蓮田市のback upによる東部第二救急平日夜間診療部によ

り一次医療に関しては、当院小児科の負担は改善されています。しかし、二次医療に関して週に５日間担

当するため、この人数でこなしていくにはまだかなりの負担があります。さらに、大学病院でも依然とし

て、小児科医の不足が深刻となっています。従って大学病院からの小児科医の補充は、この先まったく期

待できない状況には変わりありません。小児科医療を続けていくうえで、先の見えない厳しい状況ではあ

りますが、医師、看護師ともども力を合わせていく所存であります。 

 

疾患別入院患者数 

１．アレルギー疾患 104 

２．呼吸器疾患 145 

３．新生児疾患 64 

４．消化器疾患 70 

５．神経疾患 28 

６．感染症 57 

７．腎泌尿器疾患 15 

８．川崎病 19 

９．血液腫瘍疾患 2 

10．循環器疾患 2 

11．その他 11 

 



－  － 22

 

 

外科部長 三 宅   洋 

外科部長 大 原 守 貴 

 

１．診療スタッフと役職、専門領域 

三宅洋（部長、肝胆膵外科、乳腺外科）以下、大原守貴（部長、消化器外科）、君塚圭（医長、乳腺・一

般外科）、安藤清宏（医員、一般外科、３月末で退職）、菊池剛史（医員、一般外科）、原順子（医員、一般

外科）の６名（４月より５名）の常勤医に加えて、３名の非常勤医師の協力を得て診療業務を行いました。 

 

２．診療内容、特色 

昨年同様に全消化管及び肝胆膵の良・悪性疾患や、乳癌、ヘルニアなどを含めた体表疾患の診療に当た

ってきました。本年の診療における特筆すべき特徴は、癌化学療法の変化にあります。高度進行（切除不

能）及び再発大腸癌に対して平成17年４月に承認され、保険診療に登場したオキサリプラチンの使用が17

年後半から飛躍的に伸びて、ＦＯＬＦＯＸやＦＯＬＦＩＲＩといったレジメンが増加したことです。上記

レジメンは中心静脈ポート挿入とインフューザーポンプの使用を前提に、原則外来化学療法として積極的

に行ってきました。 

 

３．診療実績 

紹介率は59.7％と高い水準を維持しています。平均在院日数は10.9日と昨年より更なる短縮を実現しま

した。また、年間総手術数は別表に示すように494件を記録しました。４月より１名減員の状況下にありな

がら昨年を陵駕する充実した実績を出すことができたと自負しています。これらの実績は、院外では数多

くの紹介を頂いた近隣の病院や診療所、院内では手術室、病棟、外来など関連部門スタッフや事務系職員

の方々の協力無しには到底達成できなかったものであり、昨年同様に関係各位に深謝するところでありま

す。 

 

４．今後の課題と展望 

平成18年の目標は「安全な医療の提供」でありました。まだまだ外来、入院および周術期の医療安全は

「完成した」とは言えない状況です。小さなミスの積み重ねが大きな事故に繋がることを肝に銘じて、平

成19年以降の診療に取り組みたいと考えています。18年末から新規パスの導入準備に入っていますが、何

よりも既存パスのより一層の充実が必須と考えています。 

また当院が平成19年１月31日にがん診療連携拠点病院に承認されたことも、外科における癌診療の一層

の充実を期待されるものと、さらに気を引き締めて今後の診療に励む所存です。 

皆様方のご指導とご協力を引き続きよろしくお願いいたします。 

 

＜業績一覧＞ 

（学会発表） 

妊娠を契機に急速に増大した乳腺葉状腫瘍の一例 

菊池剛史、三宅 洋、大原守貴、安藤清宏、原 順子、君塚 圭 

第467回 日大医学会例会 2006年１月21日 東京 
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腹腔鏡下虫垂切除術 その適応と当院の状況 

大原守貴 

埼玉県外科医会学術講演会ビデオシンポジウム 2006年２月19日 深谷市 

 

非代償期肝硬変症に合併した臍ヘルニア嵌頓の一例 

菊池剛史、君塚 圭、原 順子、 

安藤清宏、三宅 洋、衣川朋一、大原守貴 

第13回 埼玉県東部消化器外科研究会 2006年２月24日 さいたま市 

 

当院における両側乳癌の検討 

原 順子、君塚 圭、三宅 洋、大原守貴、菊池剛史 

第14回 日本乳癌学会総会 2006年７月７日 金沢市 

 

乳癌晩期再発症例３例の検討 

君塚 圭、三宅 洋、大原守貴、安藤清宏、菊池剛史、原 順子、天野定雄 

第14回 日本乳癌学会総会 2006年７月８日 金沢市 

 

出血性ショックを呈した直腸潰瘍の一例 

菊池剛史、君塚 圭、原 順子、三宅 洋、大原守貴 

第14回 埼玉県東部消化器外科研究会 2006年９月29日 さいたま市 

 

腹壁瘢痕ヘルニア術後３年目にメッシュ感染を生じた一例 

原 順子、君塚 圭、三宅 洋、大原守貴、菊池剛史 

第803回 外科集談会 2006年12月16日 さいたま市 

 

以上発表年月日順 

 

（論文、著書） 

三宅 洋：外科感染症－予防．抗菌薬臨床ハンドブック（渡辺 彰編）、ヴァンメディカル、東京、2006、

p213-217 

三宅 洋：肝離断中の左手の役割．肝臓外科の要点と盲点（第２版）、文光堂、東京、2006、p168-170 
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年間手術例数 年次推移 
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臓器別手術内訳 

良性 0 
食道 

悪性 2 

良性 3 
胃 

悪性 36 

良性 18 
小腸 

悪性 0 

虫垂炎  21 

良性 18 
結腸・直腸 

悪性 56 

良性 28 
肛門 

悪性 0 

良性 0 
肝臓 

悪性 3 

良性 46 
胆道（胆嚢含む） 

悪性 6 

良性 3 
膵・脾臓 

悪性 4 

良性 1 
甲状腺 

悪性 1 

良性 8 
乳腺 

悪性 36 

ヘルニア  89 

その他  115 

合計  494 
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整形外科部長 鱒 渕 秀 男 

 

スタッフは、鱒渕、横井、大幸（17年４月より18年９月まで）、間世田（17年10月より18年３月まで）、

及川（18年４月より）の４名で診療を担当しております。午前中は外来２名病棟２名で、午後は手術中心

に活動しております。又可能な範囲で救急患者、時間外患者の診療もおこなっております。 

平成16年、平成17年と外来患者数の減少が著しかったが、平成18年になり若干増加しております。入院

患者の高齢化傾向が顕著となり、骨粗鬆症を基盤とする疾患、大腿骨頚部骨折、脊椎圧迫骨折、橈骨遠位

端骨折、上腕骨近位骨折等増加し、又変性、変形による疾患、変形性膝関節症、変形性股関節症等も徐々

に増加しております。その結果、観血的整復固定術、人工骨頭挿入術、人工膝関節置換術、人工股関節置

換術などの手術症例が著しく増加しております。 

高齢者の入院が多く、入院期間の長期化の傾向がある為、入院時より理学療法科、ケースワーカー、看

護師と連携し、又各科、病院スタッフ全員で知恵を出し、病院の有効な利用を目指し努力しています。 
 

 新患数 新患・再来数 入院患者数 

平成９年 ４，１８６ ２６，５３７ ４３７ 

平成10年 ４，１９１ ２５，２２３ ４４０ 

平成11年 ４，２８２ ２７，７８２ ４５８ 

平成12年 ４，２６４ ２５，６３３ ５５５ 

平成13年 ４，１２５ ２５，０４８ ５３４ 

平成14年 ４，１３１ ２６，５４１ ５７１ 

平成15年 ３，９６３ ２５，６３９ ６６２ 

平成16年 ３，１１８ ２１，３４９ ４９３ 

平成17年 ３，１０７ ２０，９７７ ４３９ 

平成18年 ３，４１７ ２６，１６２ ４８５ 
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平成18年度入院患者疾患内訳 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

平成18年度入院患者の年齢分布 
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脳神経外科医長 木 村 重 吉 

 

日本脳神経外科学会専門医指定訓練施設 

スタッフ 

院長 

小谷 昭夫 

・日本脳神経外科学会認定脳神経外科専門医 

医長 

木村 重吉 

・日本脳神経外科学会認定脳神経外科専門医 

・身体障害（肢体不自由）認定医 

・ボツリヌストキシン療法研究会認定ボツリヌス療法資格医 

・介護支援専門員（ケアマネージャー） 

 

くも膜下出血、脳内出血、脳梗塞などの脳血管障害・頭部外傷・脳腫瘍などの脳神経外科疾患全般にわ

たって、治療を行っている。 

平成18年１月から平成18年12月までの入院患者総数は227名であり、手術件数は60件であった。手術は脳

動脈瘤（くも膜下出血・未破裂脳動脈瘤）クリッピング術は14件、開頭血腫除去術は７件であった。脳腫

瘍摘出術も６件と増加を認めている。また、脳梗塞に対する血行再建術（浅側頭動脈動脈－中大脳動脈吻

合術）も成功し、あらたな分野の開拓も行っている。 

血管内手術は、脳梗塞に対する選択的脳血栓・塞栓溶解術の見直しにより、件数の減少を認めているが、

脳腫瘍に対する栄養血管閉塞術も安全にかつ有効に施行することができている。 

種々の画像診断を用いて正確な診断を行い、手術用顕微鏡・ハイスピードドリル・超音波メスなどの機

器を使用して、低侵襲の手術を心がけている。 

外来では、顔面痙攣に対してボツリヌス毒素療法も行っており、患者の満足が得られるよう日々努力を

行っている。 

医学的根拠を基礎とした十分なインフォームドコンセントを行い、患者・家族との良好な人間関係を保

ちつつ、的確な療法を行っている。 

 

 

学 会 発 表 
 

くも膜下出血と脳梗塞を生じ、自然縮小を認めた非外傷性前大脳動脈解離の一例 

木村重吉・小谷昭夫 

 

第32回 日本総卒中学会総会（福岡県） 
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呼吸器外科医長 木 下 潤 一 

 

呼吸器外科は平成13年５月から並木義夫先生が診療を担当していましたが、18年10月までで退職されま

した。後任として診療を引き継ぎ、１人で担当しています。外来診療日（月、火、金）、手術予定日（木曜

日午後）も前年度と変わりなく行なっています。 

呼吸器担当の内科医と連絡を取って、気胸患者はなるべく呼吸器外科で診ることにしています。また、

膿胸患者も内科から外科に担当が移ることがあります。ただ、外科に移ったから必ず手術ということでな

く、患者さんの状態や希望を検討して、場合によっては手術せずに治療を続けます。 

 

手術件数は平成17年に１件と減少しましたが、18年には３件となりました。担当科医師１人では急な増

加は困難ですが、少しずつ増やしていければと考えています。 

 

今後、患者さんの希望する安全で質の高い医療を提供するためには、呼吸器外科担当の医師増員が必要

と思われます。 

 

手術件数 

 平成13年 平成14年 平成15年 平成16年 平成17年 平成18年 

原 発 性 肺 癌 3 1 2 3 0 0 

転移性肺腫瘍 2 1 2 2 0 0 

良 性 腫 瘍 0 1 0 3 0 0 

自 然 気 胸 2 2 4 5 0 2 

縦 隔 腫 瘍 2 0 0 3 1 1 

そ の 他 2 0 0 1 0 0 

計 11 5 8 17 1 3 
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泌尿器科部長 蜂 矢 隆 彦 

泌尿器科部長 逸 見 一 之 

泌尿器科医長 濱 野 公 成 

 

平成18年１月から３月 

過去２年間の院内の多くの方々の御厚意により泌尿器科は大きく変貌を遂げ、効率的な診療が可能にな

った。平成17年度は泌尿器科医師の全面交代があり、常勤医師２名、臨時医師１名で新体制の泌尿器科診

療が開始された。泌尿器科外来では排尿関連の診療が多いため、患者様のプライバシーの確保が可能であ

るのみならず衛生的な環境が必要である。外来診療の効率化のため外来設備の改修が実現し、これにより

明るく清潔感のある泌尿器科外来が完成した。改修にご尽力いただいた皆様には心から感謝したい。17年

度末になり医師の体制に変化があり、常勤医師は３名となった。 

平成18年４月から平成19年３月 

平成18年度を迎え、常勤３名で診療を行うことにより作業効率が改善したため、体制の強化を行った。

泌尿器科外来における患者様への情報発信と、医療者の作業導線に配慮を加えた。診療のための構造環境

もシステム環境も可能な範囲で大きく改善された。一方、手術やインターベンションを必要とする入院体

制を工夫した。入院病棟は現在も西４階の外科病棟を利用させていただいているが、前立腺生検に限り西

３階病棟を利用させていただくこととした。２つの病棟を利用させていただいたことで入院患者様の増加

と手術件数増加を図ることができた。 

平成18年度の実績があるが、表１のごとく外来患者総数は12,794人で１日平均51.4人、約１割の1,380人

が新患であった。前年と比すと外来総数は横ばいであった。入院患者は370人、平均在院日数9.9日、前年

比で20％増となっている。図１に示すように約半数が良性腫瘍で３割は悪性疾患、次いで尿路結石患者と

なっている。手術件数は425件、前年比では２倍となった。主な手術内訳を表２に示す。 

一昨年から医師団が新たな体制となり患者様にとって適切な医療をどのようにしていくべきか、試行錯

誤を続けながら診療をおこなっている。その中で入院患者数の増数、そして平均在院日数が10日を割った

ことは評価すべき事であると自負している。手術内容も悪性腫瘍手術、合併症を伴うハイリスク手術など

手術内容も多岐にわたっている。今後も地域医療として信頼される泌尿器科の地盤を築き上げることが最

大の課題と考え努力を怠らないように努めていく所存である。春日部市立病院泌尿器科における手術を含

めたインターベンション数は日本大学３病院と19関連病院合計21施設の中でベスト５に入る。前立腺肥大

症内視鏡手術と前立腺癌の根治手術の合計症例数は21施設の内、僅差ではあるが１位である。多ければよ

いというものではないが、これも院内の皆様の協力が生み出した数値である。ご協力くださった皆様に心

から感謝したい。 

平成18年度泌尿器科の院外活動・・・題して課外活動 

埼玉県の泌尿器科医師との連携強化と地域への情報発信の強化を行った。川口市の医師会、春日部市の

医師会の御厚意により前立腺癌関連の講演を実施した他、春日部市の地域住民を対象とした公開講座が実

現した。その他にも多数の他施設泌尿器科医と合同勉強会を行った。年度終了間際の２月には埼玉県前立

腺研究会の開催も当院の泌尿器科医が開催世話人となり盛況な研究会が行われ春日部市立病院泌尿器科は

埼玉県の泌尿器科医から注目された。 

来年度は外来、入院、手術、教育研究活動の枠を広げ、質を見直し、春日部市立病院泌尿器科にとって

飛躍の年としたい。 
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表１ 年度別外来総数・入院総数 

年度 外来総数 １日平均外来患者数 入院総数 平均在院日数 

平成16年度 16,480 68.0 397 11.2 

平成17年度 12,600 52.5 308 13.1 

平成18年度 12,794 51.4 370 9.9 

 （人） 

 

 

図１ 入院患者 主疾患分類 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

表２ 年度別手術件数および主な手術内訳 

年度 手 術 件 数 

経 尿 道 的 

前 立 腺 

切 除 術 

経 尿 道 的

膀 胱 腫 瘍

切 除 術

腎 摘 除 術
腎 盂 尿 管

全 摘 除 術

前 立 腺 

全 摘 除 術 

膀 胱

全 摘 除 術

平成16年 258 16 31 7 2 10 3 

平成17年 213 23 32 10 2 8 5 

平成18年 425 47 34 11 4 20 4 

(体外衝撃波結石破砕術は除く) 

 

 

学 会 活 動 
 

一般演題発表 

蜂矢隆彦，五十嵐匠，一瀬岳人，平方仁，川田望，滝本至得，岡田清己：根治的前立腺全摘除術後２年以

内のＰＳＡ再発と長期全生存の関連．第94回日本泌尿器科学会総会．2006.４.14.福岡 

 

一瀬岳人，五十嵐匠，平方仁，蜂矢隆彦，川田望，古田利夫，石田肇，滝本至得：当院における系統的前

立腺多所生検数と癌診断率の検討．第94回日本泌尿器科学会総会．2006.４.14.福岡 

 

平野大作，嶺井定嗣，杉本周路，山口健哉，吉川哲夫，蜂矢隆彦，川田望，吉田利夫，斉藤勉：放射線治

療による前立腺癌患者のＱＯＬの評価．第94回日本泌尿器科学会総会．2006.４.15.福岡 

0% 14%

48%

33%

2% 3%

尿路感染症

結石

良性腫瘍

悪性腫瘍

奇形

その他
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山中弥太郎，佐藤広高，吉澤剛，咲間隆裕，矢ヶ崎宏紀，岸本裕一，蜂矢隆彦，石田肇：根治的前立腺全

摘術後の尿禁制に関する検討．第94回日本泌尿器科学会総会．2006.４.14.福岡 

 

膀胱頂部に発生した平滑筋腫の一例 

濱野公成 逸見一之 蜂矢隆彦 

第44回日本泌尿器科学会埼玉県地方会．2006.11.11.大宮 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成，五十嵐匠，小野昌哉，濱田隆正，賀屋仁，青木豊，平方仁，川田望：恥

骨後式背静脈群結紮先行順行性前立腺全摘除術の安全性．埼玉地方会．2007.２.17.大宮 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成，五十嵐匠，小野昌哉，濱田隆正，賀屋仁，青木豊，平方仁，川田望：恥

骨後式背静脈群結紮先行順行性前立腺全摘除術の安全性．第11回埼玉前立腺研究会．2007.２.23.浦和 

 

シンポジウム 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成，他：高齢者の緩和ケア－変わらないこと、変えたいこと－医師の立場か

ら，第13回城北緩和医療研究会学術講演会．2006.８.５.東京 

 

誌上発表 

蜂矢隆彦：早期前立腺癌の手術療法．日大医学雑誌．2006.65:152-154. 

 

赤倉功一郎，鈴木啓悦，蜂矢隆彦，他：局所前立腺癌に対する根治的前立腺摘除術＋内分泌療法と放射線

外部照射＋内分泌療法とを比較する無作為化比較試験の長期成績．泌尿器外科．2006.19:967-969. 

 

Kawata N,Nagane Y,Igarashi T,Hirakata H,Ichinose T,Hachiya T,Takimoto Y,Takahashi S.Strong 

significant correlation between MMP-9 and systemic symptoms in patients with localized renal cell 

carcinoma. 

Urology.2006.68:523-7. 

 

Kawata N,Ichinose T,Hachiya T,Hirakata H,Igarashi T,Nagane Y,Morita K,Takimoto Y.Long-term outcome 

from a study on the prevention of postoperative recurrence in patients with renal cell 

carcinoma:could PBL be a predictor of postoperative recurrence in patients postoperatively treated 

with IFN-gamma？Hinyokika Kiyo.2006;52:603-8. 

 

Hachiya T,Ichinose T,Hirakata H,Kawata N,Okada K,Takimoto Y.Prostate-specific antigen failure 

within 2 years of radical prostatectomy predicts overall survival. 

Int J Urol.2006.13:362-7. 

 

Kawata N,Igarashi T,Ichinose T,Hirakata H,Hachiya T,Takimoto Y,Ogawa M.Usefulness of 

contrast-enhanced ultrasound for the diagnosis of recurrent renal cell carcinoma in contralateral 

kidney. 

Int J Urol.2006.13:325-8. 
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その他の学会活動 

蜂矢隆彦：第94回日本泌尿器科学会総会，セッション前立腺癌/手術．2006.４.14.福岡 

 

蜂矢隆彦：第44回日本癌治療学会総会，一般演題口演111後腹膜、骨盤．2006.10.19.東京 

 

逸見一之：第44回日本泌尿器科学界埼玉地方会．2006.11.11.大宮 

 

蜂矢隆彦：疼痛緩和医療フォーラム．2007.２.21.大宮 

 

蜂矢隆彦：第11回埼玉前立腺研究会．2007.２.23.浦和 

 

学術講演 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：前立腺癌とＰＳＡ検査－ＰＳＡと前立腺生検－，川口医師会学術講演会．

2006.４.26.川口 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：第５回中国地区前立腺癌臨床課題研究会．2006.６.10.岡山 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：前立腺全摘除術とその周辺，飯田橋地区前立腺癌に関する学術講演会．

2006.６.16.東京 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：前立腺癌の病理診断と遠隔成績，第14回泌尿器病理勉強会．2006.７.29.

東京 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：前立腺がんの早期診断とＰＳＡ検査、第５回春日部市市民公開講座．2006.

１.11.春日部 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：早期前立腺癌の診断と病身連携；ＰＳＡ検診と前立腺生検、春日部市日

大第二内科同門会特別講演．2007.２.５.春日部 

 

蜂矢隆彦，逸見一之，濱野公成：前立腺癌の早期診断とＰＳＡ検査、春日部医師会学術講演会．2007.３.13.

春日部 
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産婦人科部長 松 本   寛 

 

スタッフ 常勤医 松本 寛、深井 博、高見雅司、中山靖夫 

日本産婦人科学会認定制度卒後研修指導施設、日本大学医学部学生産婦人科臨床実習教育病院として指

定を受けている。 

診療内容 

産科の診療対象は正常分娩、糖尿病、心疾患、腎疾患、等の偶発合併、切迫流早産、多胎妊娠、妊娠中

毒症、等のハイリスク妊娠の診断と管理であります。 

婦人科診療対象は婦人科疾患一般（出血、感染症、良性腫瘍、卵巣機能不全、更年期障害ホルモン療法）、

婦人科悪性腫瘍（子宮頚癌、子宮体癌、卵巣癌、肉腫）等の進行悪性腫瘍の診断、治療（手術、癌化学療

法、放射線治療）癌に対する緩和医療などであります。婦人科良性疾患（卵巣嚢腫、子宮筋腫、子宮内膜

症、子宮外妊娠、子宮脱、など）に対する腹式・膣式の手術などであり、それぞれの疾患にたいして安全

で高度な医療を提供することです。 

 

⑴ 月別外来患者数 

新     患 再     来 合     計 
月 

平成14年 15年 16年 17年 18年 平成14年 15年 16年 17年 18年 平成14年 15年 16年 17年 18年

１ 144 113 124 94 79 1,721 1,555 1,519 1,328 1,208 1,865 1,668 1,643 1,422 1,287

２ 131 140 89 80 106 1,772 1,503 1,409 1,359 1,213 1,903 1,643 1,498 1,439 1,319

３ 134 127 128 101 89 1,897 1,475 1,639 1,452 1,362 2,031 1,602 1,767 1,553 1,451

４ 165 149 97 89 88 2,012 1,505 1,427 1,356 1,229 2,177 1,654 1,524 1,445 1,317

５ 165 131 76 92 91 1,797 1,587 1,327 1,272 1,266 1,962 1,718 1,403 1,364 1,357

６ 135 150 123 102 107 1,766 1,606 1,568 1,412 1,327 1,901 1,756 1,691 1,514 1,434

７ 148 146 126 88 95 1,889 1,622 1,504 1,239 1,187 2,037 1,768 1,630 1,327 1,282

８ 124 126 112 112 81 1,599 1,496 1,361 1,242 1,210 1,723 1,622 1,473 1,354 1,291

９ 108 132 109 95 99 1,601 1,525 1,385 1,248 1,188 1,709 1,657 1,494 1,343 1,287

10 118 116 111 97 107 1,944 1,871 1,449 1,295 1,261 2,062 1,987 1,560 1,392 1,368

11 120 113 84 74 106 1,483 1,356 1,360 1,194 1,198 1,603 1,469 1,444 1,268 1,304

12 103 89 90 78 96 1,563 1,579 1,374 1,247 1,221 1,666 1,668 1,464 1,325 1,317

計 1,595 1,532 1,269 1,102 1,144 21,044 18,680 17,322 15,644 14,870 22,639 20,212 18,591 16,746 16,014

月平均 132.9 127.6 105.7 91.8 95.3 1,753.6 1,556.6 1,443.5 1,303.6 1,239.2 1,886.4 1,684 1,549.2 1,395.5 1,334.5

 



 

 

－
 
3
6
 
－

⑵ 外来手術・その他 

試験ノウハ＋流産 

月 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 計 月平均 

平成14年 7 10 8 5 6 10 5 3 10 3 10 6 83 6.9 

15年 9 6 6 5 4 8 7 6 7 3 4 6 71 5.9 

16年 6 3 9 8 4 11 6 10 5 4 3 3 72 6.0 

17年 5 6 3 2 3 5 4 2 5 10 2 1 48 4.0 

18年 3 1 2 4 4 3 0 4 5 1 6 2 35 2.9 

平  均 6 5.2 5.6 4.8 4.2 7.4 4.4 5 6.4 4.2 5 3.6 61.8 5.5 

 

月別人工妊娠中絶数 

月 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 計 月平均 

平成14年 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0.08 

15年 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

16年 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

17年 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0.08 

18年 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

平  均 0 0 0 0 0.2 0 0.2 0 0 0 0 0 0.4 0.03 

⑶ 産科統計 

月別分娩数 

月 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８ ９ 10 11 12 計 月平均 

平成14年 23 27 29 29 27 40 28 32 38 39 36 26 374 31.2 

15年 34 27 28 34 29 33 38 27 22 38 18 23 351 29 

16年 31 24 36 30 29 23 23 28 38 25 28 19 334 27.8 

17年 23 27 18 27 18 19 19 13 18 15 16 23 236 19.7 

18年 20 15 19 21 11 22 21 18 22 20 21 13 223 18.5 

平  均 26.2 24 26 28.2 22.8 27.4 25.8 23.6 27.6 27.4 23.8 20.8 303.6 25.3 
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⑷ 分娩様式及び産科手術 

 平成14年 15 年 16 年 17 年 18 年 合 計 平 均 

分 娩 総 数 374 351 334 236 223 1,518 303.6

頭 位 
314 

(83.9％) 

288 

(82.1％)

241 

(72.2％)

181 

(76.7％)

144 

(64.6％) 

1,168 

(76.9％) 
233.6

骨 盤 位 

(  〃  分 娩 率 ) 

12 

(3.1％) 

8 

(2.2％)

5 

(1.5％)

1 

(0.4％)

0 

(0％) 

26 

(1.7％) 
5.2

吸 引 分 娩 

( 〃 率 ) 

8 

(2.1％) 

4 

(1.1％)

6 

(1.8％)

2 

(0.8％)

2 

(0.9％) 

22 

(1.4％) 
4.4

鉗 子 分 娩 

( 〃 率 ) 

0 

(0％) 

0 

(0％)

0 

(0％)

0 

(0％)

0 

(0％) 

0 

(0％) 
0

帝 王 切 開 

(  〃  分 娩 率 ) 

45 

(12.0％) 

51 

(14.5％)

82 

(24.6％)

52 

(22％)

77 

(34.5％) 

307 

(20.2％) 
61.4
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⑸ 産科異常 

年

項 目 
平成14年 15  年 16  年 17  年 18  年 

Ｃ Ｐ Ｄ 2 1 3 0 2

回 旋 異 常 3 5 2 1 3

前 置 胎 盤 2 3 1 0 0

低 在 胎 盤 2 0 2 0 1

胎 盤 早 期 剥 離 1 1 1 0 0

急 性 胎 児 窮 迫 16 13 22 14 16

臍 帯 下 垂 、 脱 出 0 0 2 0 0

臍 帯 異 常 

(結節過短・過捻転地) 
0 0 2 0 0

既 往 帝 切 10 14 21 20 28

8 11 19 17 27
帝 切 経 膣 

2 3 2 3 1

子 宮 破 裂 0 0 0 0 
1

(無症候性)

頸 管 破 裂 0 0 0 0 0

子 宮 奇 形 1 2 0 0 1

羊 水 過 多 症 1 0 0 0 1

双胎 11 双胎   5 双胎   2 双胎   5 双胎   3
双 胎 

品胎  0 品胎   0 品胎   0 品胎   0 品胎   0

弛 緩 出 血 0 1 2 6 1

子 癇 ・ Ｄ Ｉ Ｃ 0 0 0 0 0

早 産 34 34 31 21 27

Ｉ Ｕ Ｇ Ｒ 16 2 4 3 7

計 109 95 95 70 91
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⑹ 母胎合併症 

 平成14年 15  年 16  年 17  年 18  年 平  均 

ＨＢs 陽 性 4 1 2 3 1 2.2 

糖 尿 病 3 5 5 3 2 3.6 

気 管 支 喘 息 1 2 2 1 1 1.4 

心 疾 患 0 0 0 0 1 0.2 

股 関 節 異 常 0 0 0 0 1 0.2 

子 宮 筋 腫 3 3 1 4 5 3.2 

甲 状 腺 機 能 障 害 2 1 2 1 0 1.2 

Ｓ Ｌ Ｅ 0 0 0 0 0 0 

Ｒ ｈ （ － ） 1 3 1 0 0 1.0 

血 液 疾 患 0 0 0 0 0 0 

そ の 他 2 3 6 2 3 3.2 

 

⑺ 帝王切開の適応 

年 

適 応 
平成14年 15  年 16  年 17  年 18  年 平  均 

Ｃ Ｐ Ｄ 3 1 3 0 2 1.4 

急 性 胎 児 窮 迫 13 11 17 12 14 13.4 

前 置 胎 盤 3 3 3 0 0 1.8 

軟 産 道 伸 展 不 良 5 2 13 9 18 9.4 

臍 帯 下 垂 、 脱 出 0 0 2 0 0 0.4 

手 脱 出 1 0 0 0 0 0.2 

回 旋 異 常 2 0 2 1 3 1.6 

子宮形態異常及び腫瘍 1 1 0 1 1 0.8 

胎 盤 早 期 剥 離 1 1 1 0 0 0.6 

胎 盤 機 能 不 全 0 0 0 0 0 0 

既 往 帝 切 10 8 2 12 21 10.6 

＋ 伸 展 不 良 4 4 14 2 0 4.8 

＋ そ  の  他 1 0 1 2 4 1.6 

既 往 ２ 回 帝 切 0 1 2 4 2 1.8 

妊 娠 中 毒 症 3 13 7 4 6 6.6 

そ の 他 5 6 15 5 6 7.4 

計 52 51 82 52 77 62.8 

 



 

－  － 40

⑻ 周産期死亡（24週以降） 

年

原 因 
平成14年 15  年 16  年 17  年 18  年 

早 期 未 熟 児 0 0 0 0 0 

重 症 奇 型 1 0 0 0 0 

臍 帯 過 捻 転 0 0 0 0 0 

臍 帯 脱 出 0 0 0 0 0 

子 宮 内 低 酸 素 症 0 0 0 0 0 

無 脳 児 0 0 0 0 0 

急 性 心 不 全 0 0 0 0 0 

肺 拡 張 不 全 0 0 0 0 0 

不 祥 そ の 他 3 0 1 0 0 

計 4 0 1 0 0 

周 産 期 死 亡 率 10.6‰ 0‰ 3.0‰ 0‰ 0‰

 

 

⑼ 新生児異常 

年

項 目 
平成14年 15  年 16  年 17  年 18  年 

新 生 児 仮 死 14 14 11 7 2

重 症 奇 型 2 1 0 2 0

ダ ウ ン 症 候 群 0 1 1 0 0

早 産 未 熟 児 26 17 21 16 12

満 期 産 未 熟 児 31 16 14 13 12

巨 大 児 3 10 8 0 1
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⑽ 産婦人科手術 

入院施術例（症患別） 

  
平成

14年 
15年 16年 17年 18年  

平成

14年
15年 16年 17年 18年

子 宮 筋 腫 

( 含 子 宮 肥 大 ) 
126 99 76 89 67 胎 盤 遺 残 0 0 3 0 0

良性卵 

巣腫瘍 

充実性 

嚢胞性 
123 35 31 32 28 バルトリン腺嚢腫 0 4 1 1 0

子 宮 内 膜 症 16 17 11 8 8
直 腸 癌 子 宮 膣

移転（膣移転）
0 0 0 1 0

子 宮 外 妊 娠 5 11 10 4 4
クルッケンベル

グ 腫 瘍
1 0 1 1 0

帝 王 切 開 43 51 81 52 77 他 科 癌 1 2 2 1 1

流 産 手 術 63 49 55 44 32 卵 巣 出 血 3 2 6 5 4

頸 管 無 力 症 4 3 1 4 3 膣壁腫癌膣壁血腫 0 0 1 0 0

妊 娠 卵 巣 嚢 腫 2 3 5 1 0 膣 管 癌 腫 瘍 0 0 0 0 0

人 工 妊 娠 中 絶 1 0 0 1 0 膣 断 端 出 血 0 1 1 0 0

中 絶 ＋ 結 紮 1 0 0 0 0 膣 壁 裂 傷 0 0 1 2 1

分 娩 後 結 紮 2 1 1 0 0
尿 管 膣 瘻

( 膀 胱 子 宮 瘻 )
0 0 0 0 0

胞 状 奇 胎 0 0 0 1 0 ダ グ ラ ス 膿 瘍 0 1 0 0 0

絨 毛 上 皮 腫 0 0 0 0 0 腹 壁 膿 瘍 0 0 0 0 0

異 型 上 皮 4 1 9 2 3 弛緩出血・ＤＩＣ・その他 0 1 0 0 0

子 宮 頸 癌 9 3 5 6 6 交 換 輸 血 0 0 0 0 0

子 宮 体 癌 4 11 10 6 9 妊娠＋レイウス 0 0 0 0 0

卵 巣 癌 16 9 8 7 7 レイウス卵管水腫 0 0 2 1 2

外 陰 癌 1 1 0 0 0 外傷性性器閉鎖 0 0 0 0 0

子宮筋腫核手術 12 6 3 0 3 腹 壁 創 傷 離 開 0 0 0 0 2

不 妊 症 手 術 0 0 0 0 0 卵 管 腫 瘍 0 0 0 0 0

子宮脱・膀胱脱 30 30 19 17 22 妊 娠 子 宮 筋 腫 0 1 0 0 0

頸 管 裂 傷 0 0 1 0 0
子宮内膜増殖症

前 癌 状 態
4 5 2 0 0

試 験 ソ ー ハ 18 10 16 4 2子 宮 破 裂 

子 宮 穿 孔 
0 0 0 0 0

そ の 他 0 0 2 3 2

子 宮 出 血 0 0 0 0 0 計 390 357 364 293 283
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誌 上 発 表 
 

１．c-erbB2 oncoprotein陽性の子宮内膜癌が共存したatypical polypoid Adenomyomaの１例（原著論文／

症例報告／抄録あり） 

Author：太田啓明（春日部市立病院産婦人科）、高見雅司、深井博、松本寛、滝本寿郎、坂元秀樹、山本

樹生 

Source：産科と婦人科（0386-9792）73巻９号Page1187-1191(2006.09) 

 

２．ホルモン補充療法中に発生した卵巣癌２症例の臨床検討（原著論文／症例報告／抄録あり） 

Author：高見雅司（春日部市立病院産婦人科）、太田啓明、深井博、松本寛、滝本寿郎、坂元秀樹、山本

樹生 

Source：産科と婦人科（0386-9792）73巻10号Page1319-1325(2006.10) 
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眼科医長 水 木 健 二 

 

平成18年の眼科外来は常勤２名、非常勤１名の３人の医師と視機能訓練士１名、看護師４名、受付２名、

非常勤眼科コメディカル（旧ＯＭＡ）２名で診療を行いました。外来看護師のうち３名が眼科コメディカ

ルの資格を取得しております。 

眼科病棟と西病棟３階の混合病棟で、主に白内障手術目的で週５～８名が片眼で２泊３日、両目で約10

日間（毎週木曜日が手術日のため）入院されます。また、平成17年度より緑内障診断目的の眼圧日内変動

検査を積極的に施行し、月平均１～２名を２泊３日で施行しております。 

平成18年外来受診延べ患者数12,056名で、平成17年の12,718名と比べるとほぼ横ばいです。平成17年５

月から外来２診のうち１診は新患担当、２診は予約担当と診療体制を編制し直したため、当初は外来受診

者数が減少すると考えておりましたが、新体制１年目よりその効果が表れ、患者さんの待ち時間の縮小お

よび外来の流れのスリム化が図られてきていると思います。 

平成18年の総手術件数は531件で、平成17年の500件より微増しています。観血的手術が249件でうち白内

障手術が196件、緑内障手術が３件、霰粒腫が12件、眼瞼下垂が15件、眼瞼内反症が１件、翼状片が11件、

眼瞼腫瘍が５件、結膜腫瘍が２件、眼窩脂肪ヘルニアが２件、角結膜深層異物２件でした。白内障手術件

数は平成17年度の219件から減少しておりますが、これは日帰り手術を廃止した影響も考えられ、患者様の

ニーズにも柔軟に対応する必要を感じております。またレーザー手術は282件で、平成17年の234件より増

加しています。糖尿病網膜症が117件、網膜裂孔・円孔剥離が26件、網膜中心静脈閉塞症（ＣＲＶＯ、ＢＲ

ＶＯ）が23件、後発白内障が71件、緑内障が24件（虹彩切開術10件、隅角光凝固術14例）、その他21件でし

た。 

他科にもれず眼科でも医師不足にともない、外来診療体制の再編成を余儀なくされています。今後も外

来担当医や診療日、予約制度などの短期間での変更が予想されますが、地域の中核医療機関としてその役

割を遂行したいと思います。 

 

 

学 会 発 表 
 

１．水木健二、忍田章子、加島陽二、山崎芳夫：ブリンゾラミド点眼追加投与における眼圧下降の検討．

第110回日本眼科学会総会、４.14、2006 

 

２．水木健二、早水扶公子、中神尚子、山崎芳夫：日大板橋病院における眼圧日内変動検査結果の総括．

第17回日本緑内障学会、９.８、2006 

 

３．水木健二、山崎芳夫、早水扶公子、中神尚子：正常眼圧緑内障における治療下眼圧日内変動検査の意

義．第60回日本臨床眼科学会、10.７、2006 

 

４．水木健二、忍田章子、山崎芳夫：選択的レーザー繊維柱帯形成術の治療成績．第83回日大眼科症例検

討会、12.７、2006 
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眼科手術件数（レーザー治療を含む） 
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耳鼻咽喉科部長 深 澤 達 也 

 

平成18年の耳鼻科を振り返りその概要を記す。 

三月、Ⅰ医師が給与面の不満から退職し、常勤医一人となったが、七月、獨協医大越谷病院耳鼻科から

Ｋ医師が派遣され着任したため二人体勢に復帰することができた。獨協越谷病院の耳鼻科医局はここ３年

入局者がなく、その中から医師一名を派遣して下さったＷ教授に感謝したい。 

耳鼻咽喉科では、中耳炎、扁桃炎、副鼻腔炎、咽頭炎などの感染症、頭頚部（耳下腺、顎下腺など）の

腫瘍、メニエル病などのめまい症、花粉症、顔面麻痺、難聴、などなど多岐にわたる疾患を扱っている。

手術は扁桃腺が最も多く年20－30例、その他は声帯ポリープ、鼓膜形成、鼻閉の手術、耳下腺、顎下腺、

その他の小手術が、各々数例程度である。外来患者は月平均750人程度、入院患者は月平均のべ50人日程度

である。そして毎月の売り上げ（収益）は500から700万円程度である。 

最近の傾向として、日帰りのいわゆるデイサージェリーが増えているので参考までに日帰り手術で掛か

る費用（窓口請求額）を三割負担の場合で記しておく。頑固な鼻づまりに対する３種の手術で、（１）下鼻

甲介切除術6,000円、（２）鼻中隔矯正術16,000円、（３）鼻茸切除術6,000円となっている。耳の日帰り手

術である鼓膜形成術は意外に高く55,000円である。比較のために入院手術の代表例を二三あげると、扁桃

腺切除術が４泊５日で10万円、声帯ポリープが２泊３日で８万円、耳下腺（良性）腫瘍切除が2週間入院で

23万円となる。ただし保険の高額医療制度を利用すれば10から15万以内で済む。 

前々号から耳鼻科関係の話題を紹介するシリーズを始めている。今回は、市立病院耳鼻科の置かれた現

状、今後の展望などを紹介したい。現在人口24万の春日部市内には七軒もの耳鼻科開業医があり、三軒の

病院が耳鼻科外来を持つ。しかし最近の耳鼻科開業医は（訴訟などのリスクを恐れて？）殆んど手術をし

ない。二軒の病院耳鼻科では、大学からのアルバイト医師が交代で外来のみをしており入院や手術を取ら

ない。したがって重症患者や手術適応の疾患を持つ患者は、近隣の大学病院、県立のセンター病院、そし

て市立病院などに紹介されることになる。相当以前から、市内で入院手術に応じる耳鼻科は市立病院一箇

所のみであった。しかしこの体勢が今後も維持できる保証はない。 

上述したように、大学病院の入局者は激減している。新研修医制度の影響である。耳鼻科のようなマイ

ナー系の科は、毎年卒後二三名ずつ入局し五六年で関連病院へ派遣され（いわゆるお礼奉公）、十年くらい

で開業する人が多かった。その間に学位や専門医の資格をとった。この細々だが安定した流れが途絶えて

３年、医師の開業は続くので、結果として公立病院など派遣先の勤務医は先細り状態である。ろくにシミ

ュレーションもせずに制度をいじる厚生労働省のお役人達は、1970年頃医局講座制に反対してあばれた全

共闘系学生より過激にこのシステムの息の根を止めてしまったといえる。 

地方公立病院の医者不足は耳鼻科に限らずほとんどの科で起こっている現象で、上記の制度的、構造的

な原因があるにもかかわらず平成19年６月８日の読売地方版に“市立病院小児科閉鎖の危機”という記事

で、病院関係者のコメントとして“なぜやめたいのかわからないが開業医は当直がなく楽だからではない

か”という心無いコメントが掲載されたことは残念である。医師個人の資質のせいにするのはアンフェア

である。 

翻って中長期的には、現在東京に集中している若い医者たちがやがて飽和し埼玉へも流れ出してくるだ

ろうとの希望的観測（某医大教授）もあることを記してこの文章を終わりにする。 



 

－  － 46

 

 

放射線科科長 工 藤 年 男 

 

１．体制 

18年度の放射線科専門医は、６月に大島先生が退職され常勤の放射線科専門医が不在となりました。画

像診断は非常勤医師５名（奥畑、矢野、齋藤、前林、奈良田）で週３回、放射線治療は非常勤医師２名（田

中、福島）で週２回の体制で行いました。 

放射線技師は２名が退職、１月に松本技師、３月に土屋科長が退職し、４月からは、ＲＩ部門と女性技

師のマンモグラフィーの技師として伊藤、山口の２名が採用となりました。 

 

２．機器管理 

放射線機器では装置の経年劣化により、放射線治療装置（リニアック）が７月に電子銃の故障により約

１ヶ月間の放射線治療が中止となる事態が発生しましたが、近隣の医療機関の協力により無事放射線治療

患者さまの放射線治療を行う事が出来ました。 

放射線治療装置（東芝製）は製造から19年目となり、東芝からの部品供給停止が決定となり、平成19年

度からは東芝による保守管理と修理が出来ない状況となりましが、18年度の起債申請が可能となり平成19

年度に新しい放射線治療装置の入れ替えが決定しました。 

 

３．統計 

表１は、５年間の画像診断件数の推移です。乳房検査と消化器検査（院内検査とドック検診）が毎年増

加傾向となっています。他の検査件数は著変ありません。 

表２は、放射線治療件数の推移です。７月の電子銃故障で１ヶ月間の放射線治療中止となりましたが昨

年同様の放射線治療を実施しました。放射線治療件数は増加傾向にあります。 

 

４．展望 

当院の放射線機器は経年劣化により、放射線治療機が故障し業務の中止が発生するなど、経年劣化によ

る修理が多発しております。放射線検査は患者・職員への被ばく管理が重要である以上、今後は診療業務

が停滞する事が無いように機器のＱＣ・ＱＡを重視し、計画的な機器の更新を検討して頂きたい。 
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表１ 画像診断検査件数 

 平成14年 平成15年 平成16年 平成17年 平成18年 

一般撮影 54,228 52,929 49,967 41,787 40,878 

パントモ 3,281 3,452 3,144 2,863 3,024 

乳房撮影 858 944 978 1,132 1,179 

造影検査 2,414 2,089 1,852 2,082 2,282 

ＣＴ 9,436 9,413 10,190 9,868 9,737 

ＭＲＩ 2,408 2,327 2,212 2,218 2,136 

血管造影 416 463 423 408 344 

ＲＩ 889 1,039 1,014 1,107 965 

ＥＳＷＬ 104 85 102 90 99 

合計 74,034 72,741 69,882 61,555 60,644 

 

 

表２ 放射線治療件数 

 平成14年 平成15年 平成16年 平成17年 平成18年 

脳腫瘍 2 1 1 1 2 

頭頸部癌 18 11 13 9 6 

肺癌 19 42 38 35 39 

食道癌 9 17 5 8 4 

消化器癌 17 6 20 15 31 

婦人科癌 15 12 6 6 4 

泌尿器科癌 20 30 16 32 12 

血液系 2 2 2 2 13 

乳癌 39 41 49 47 38 

温熱療法 0 1 3 3 0 

その他 4 3 4 1 2 

合計 145 166 157 159 151 

院外患者 30 
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麻酔科部長 小 林 裕 子 

 

１．現状 

麻酔科は平成18年当初４名の常勤医であったが、９月より３名（麻酔指導医１名、専門医１名、認定医

１名）および非常勤医２名(不定期)で診療にあたっている。 

初期臨床研修の開始により、研修医が２名（２ヶ月間）研修終了。 

埼玉県メディカルコントロール協議会の救急救命士気管挿管実習認定病院の指定を受け入れ、これによ

り本年５月より春日部消防署の３名の指定実習を受け入れた。 

 

２．診療実績（１月～12月） 

平成18年の全手術件数は1,909件であったが、その71.8％（1,372件）が麻酔科依頼手術であった。平成

17年度下期70％（656件）とほぼ同等の麻酔件数を維持している。 

当院の麻酔科依頼手術の特徴は昨年同様、66歳以上の高齢者が全体の約34％を占めている。また、緊急

手術は約12％であった。 

麻酔方法では全身麻酔主体の麻酔と、伝達麻酔主体の麻酔がほぼ半数であるが、高齢者・重篤合併症患

者の局所麻酔の管理や、鎮静のための静脈麻酔の依頼も増加傾向である。 

各分類別の実績数を下に示す。（表１～４） 

 

３．展望 

麻酔科依頼の手術件数は病床数の変化・外科系医師数および診療内容により多分に影響されるが、昨年

下期と比べて大きな変動はなかった。 

高齢者、重症合併症をもち、通常の全身麻酔適応外のハイリスク患者の局所麻酔の全身管理や鎮静依頼

件数が増加している。 

今年度後半より、麻酔に関するパンフレットを作成して術前に配布している。手術予定患者への麻酔に

ついての情報提供により理解を深めることを目標として始めたが、よりわかりやすいものへと改善してい

く予定である。 

臨床研修医、救急救命士への教育・指導もさらに充実させていくには、マンパワー不足とも言えるが、

今後とも、各診療科、関連部門の皆様方のご協力、ご理解のもと、より安全な質の高い医療をめざしたい。 

 

４．学会発表 

濱砂カヨ、寺島理恵、内山紀子、丸田創、白鳥倫冶、小林裕子 

挿管直後に瞳孔不同を認めた２症例について 

第46回 日本麻酔科学会東京関東甲信越支部合同学術集会（東京）2006.９.23 
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●表１  年齢別麻酔件数 

年令 １月 ２月 ３月 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 計 

１歳以下 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

１～５歳 1 0 1 0 1 1 0 1 0 4 0 1 10

６～18歳 4 3 8 5 3 2 5 9 1 1 7 6 54

19～65歳 62 77 69 65 72 74 76 75 60 58 73 69 830

66歳～85歳 34 30 40 41 47 40 38 31 28 50 43 29 451

86歳以上 1 4 4 1 0 4 4 1 1 1 2 4 27

 102 114 122 112 123 121 123 117 90 114 125 109 1,372

 

●表２  ＡＳＡ分類別麻酔件数 （付表 緊急手術麻酔件数 平成16,17年） 

ＡＳＡ １月 ２月 ３月 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 計 

１ 36 48 54 47 60 57 56 55 41 45 56 47 602

１Ｅ 4 4 8 8 8 6 10 9 7 9 8 9 90

２ 55 50 50 45 51 50 45 46 36 45 53 42 568

２Ｅ 1 2 2 5 2 2 7 3 2 4 4 3 37

３ 0 5 5 5 0 4 3 2 2 9 3 6 44

３Ｅ 6 5 3 2 2 2 2 2 2 2 1 2 31

４、５ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

４Ｅ、５Ｅ 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

 102 114 122 112 123 121 123 117 90 114 125 109 1,372

 

付表 

 平成17年度 
平成16年度 

（下半期のみ）

１ 602 289

１Ｅ 90 30

２ 568 265

２Ｅ 37 21

３ 44 41

３Ｅ 31 10

４、５ 0 0

４Ｅ、５Ｅ 0 0

 1,372 656

 

●表３  麻酔方法別麻酔件数 

麻酔方法 １月 ２月 ３月 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 計 

全麻(吸入) 23 35 43 30 27 31 27 32 23 36 42 32 381

全麻(ＴＩＶＡ) 5 7 6 10 3 7 5 1 0 0 1 0 45

全麻(吸入)＋硬脊伝 14 17 14 15 22 17 17 10 20 20 22 9 197

全麻(ＴＩＶＡ)＋硬脊伝 10 4 6 17 13 13 15 11 1 2 1 0 93

ＣＳＥＡ(脊硬麻)＋マスク 3 4 3 1 3 1 2 7 1 8 4 5 42

硬麻＋マスク 3 10 5 1 7 2 5 3 4 4 4 7 55

脊麻＋マスク 37 28 31 25 35 37 40 34 35 35 32 35 404

脊椎麻酔のみ 2 7 12 7 8 8 10 15 3 6 14 16 108

伝達麻酔 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

管理のみ 0 1 1 2 0 0 0 0 0 2 1 1 8

その他(静麻、ＮＬＡ) 5 1 1 4 5 5 2 4 3 1 4 4 39

 102 114 122 112 123 121 123 117 90 114 125 109 1,372

参考：ＴＩＶＡ（全静脈麻酔） 

硬脊伝（硬膜外または脊椎麻酔または伝達麻酔） 

参考：ＡＳＡ分類（American Society of Anesthesiologists）の

麻酔前全身状態総合評価 

Class１；手術目的となる疾患が局所的で全身状態良好な者 

Class２；軽度、中度の系統的疾患を有する者 

Class３；高度の系統的疾患があり、日常生活が制限されている者

Class４；生命の危機があり、日常生活できないような系統疾患が

ある者 

Class５；手術の施行の有無にかかわらず、24時間以上の生存が期

待できない瀕死の患者 

Ｅ（emergency）；緊急手術には蒸気分類に“Ｅ”をつける 
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●表４  手術部位別麻酔件数 

手術部位 １月 ２月 ３月 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 計 

開頭 4 5 4 5 4 5 1 1 2 3 1 1 36

開胸 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 2 0 4

開胸＋開腹 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 0 2

上腹部開腹 12 10 14 15 16 14 12 6 9 17 16 10 151

下腹部開腹 21 25 24 16 27 24 26 22 28 29 25 36 303

帝王切開 2 3 8 6 4 12 9 3 6 8 10 4 75

頭頚咽喉頭口腔 10 17 17 17 11 11 13 18 10 12 12 11 159

胸壁腹壁会陰 25 37 32 34 36 34 35 41 18 25 37 24 378

脊椎 1 1 2 2 1 0 0 1 0 0 0 0 8

股関節四肢 27 15 21 16 24 21 26 25 17 19 20 23 254

検査 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 1

その他 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1

 102 114 122 112 123 121 123 117 89 114 125 109 1,372
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臨床検査科部長 滝 本 寿 郎 

臨床検査科科長 萩 原 久 子 

 

構成 

臨床検査科は、生化学・免疫、血液・輸血、一般、細菌、生理、病理、外来採血室の７部門から構成さ

れている。その他、健診センターに派遣、病棟採血に参加している。 

 

スタッフ 

スタッフは部長１名（医師）、科長１名、臨床検査技師21名（含む再任用２名，臨時職員３名）助手２名

の計25名です。 

平成18年３月に前科長黒田常子氏の定年退職をうけ、萩原久子主任が科長に就任、主任職が不在となっ

た。黒田氏の他小泉美智代技師が定年退職したが再任用検査科配属で残ってもらえた。佐藤健人技師を４

月に新規採用となった。技師１名が17年末で退職、技師１名が育児休業のため18年10月下旬まで不在とい

う厳しい状態の１年であった。 

 

概要 

平成18年は、ＢＳＣを用いた病院改革に着手した年である。病院の機能評価Ｖ５準備も始まった。各種

委員会に積極的に参加、チーム医療を進める立場で取り組んできた。 

18年４月に診療報酬改定があり、検査関係の点数もいくつも引き下げられるなかで外来迅速検体検査加

算が１点ではあるが付いたことは評価される。 

 

業務関係 

病棟採血は、看護部と数回の話し合いを通して18年11月より東４・５病棟に朝の８時30分より30分１名

ずつを派遣する形で、西４・５病棟とやり方は違うが４病棟に拡大した。このことは健診センターに２名

の派遣を含め朝、８名が検査室外に出向していることになり外来診察前検査が増えている中で大変な仕事

ではあるが、交替で参加している。 

業務改善として、泌尿器科外来と９月に話し合いを持ち、『尿検査オーダーを検査技師が入れる』という

事をやめ、『医師が必要な患者に必要な検査オーダーを出す』という基本に戻した。 

生化学で、ＰＳＡ測定を11月より外注検査から院内検査として実施。腫瘍マーカー甲状腺機能検査を毎

日実施とし、迅速検査としても対応を始めた。 

細菌検査では６月より、便中ロタ・アデノウィルス抗原検査を実施した。 

生理検査では腹部・表在、心エコー、ポータブル用の超音波器械４台を入れ替え、能率化が計られた。 

輸血関連は大きく伸び、赤血球製剤、前年度比120％↑、濃厚血小板213％↑、凍結血漿199％↑となって

いる。自己血輸血も188単位（同218％↑）と泌尿器科、整形外科中心に大きく伸びている。 

骨髄像検査も血液内科から依頼が大幅に増加し、180件（同219％）と伸びている。 

外注検査では件数で前年度比1.05倍、金額では1.10倍と保険点数が下がった中で金額は増え、遺伝子染

色体など特殊検査が増えているためと予想される。 

学生実習では18年も埼玉県立大学短期学部衛生技術学科学生４名を受け入れた。地域活動では東部地区

糖尿病相談会に参加しＳＭＢＧ測定に協力した。 



－  － 52

今後の展望 

検査の精度管理は重要で、機器の計画的更新、研修会への積極的参加など技師のスキルアップを推し進

めます。科内業務委員会が機能的に動くことを計り、信頼される検査室をめざしてＢＳＣの評価をしてい

こうと考えています。 

現在検査科ＬＡＩＮＳシステムの老朽化に伴う入れ替えを19年度内実施にむけ準備中で話し合いを進め

ています。 

診療科、関連部門との意見交換を通じ、信頼される検査科に向け邁進したいと考えます。ご指導ご協力

よろしくお願いします。 

 

学会認定 

日本臨床細胞学会施設認定（平成15年４月） 

日本病理学会認定病院（平成16年４月） 

 

院内発表等 

科内勉強会 ：交差適合試験について（血液型オモテ・ウラ不一致の症例検討） 

院内学術集会：乳癌について 

画像診断 超音波   長谷川桂子 

乳腺の細胞診     萩原 久子 

患者の立場から    小泉美智代（マンマの会） 

市民公開講座：『大丈夫ですか あなたのお乳』 

画像診断 超音波   長谷川桂子 

乳腺の細胞診     萩原 久子 

患者の立場から    小泉美智代（マンマの会） 

 

学会発表 

食堂扁平上皮がんにおけるＣＸＣＲ４およびＥＧＦＲ発現に関する免疫組織学的検討 

星野美奈、小野祐子、福井広一、冨田茂樹、市川一仁，今井康雄、井村穣二、滝本寿郎 

第95回日本病理学会総会 

k-ras遺伝子異常状態の大腸がんにおけるＰＰＡＲγ遺伝子多形およびＰＰＡＲγ標的蛋白発現の検討 

冨田茂樹、市川一仁、福井広一、今井康雄、小野祐子、井村穣二、滝本寿郎、他 

第95回日本病理学会総会 

胆汁生腎症における臨床病理学的検討（第二報） 

冨田茂樹、上田善彦、小野祐子、滝本寿郎、飯高和成、藤盛孝博 

第49回日本腎臓学会学術総会 

 

司会：スライドカンファレンス 司会 滝本寿郎、長谷川彰冶 

第20回日本臨床細胞学会関東連合会学術集会 

座長：第25回日本臨床細胞学会埼玉県支部 埼玉県臨床細胞医会 学術集会 
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検査件数 対前年比 

 平成17年 平成18年 対前年比 

生化学検査 611,646 572,145 0.94

血 液 検 査 276,718 266,331 0.96

血 清 検 査 63,929 59,026 0.92

一 般 検 査 40,612 33,375 0.82

細 菌 検 査 14,115 14,303 1.01

生 理 検 査 26,520 25,357 0.96

病 理 検 査 7,287 7,212 0.99

(ブロック) (10,297) (10,696) 1.04

合 計 1,040,827 977,749 0.94

解剖数 9体 9体 

 

 

検査件数 対前年同月比 

 １月 ２月 ３月 ４月 ５月 ６月 ７月 ８月 ９月 10月 11月 12月 合計 

平 成 17 年 89,245 86,279 92,374 83,477 83,183 95,716 88,985 90,398 81,446 88,975 81,992 78,757 1,040,827

平 成 18 年 83,520 78,871 82,723 81,824 81,430 87,818 82,504 83,336 75,513 82,829 77,879 79,502 977,749

対前年同月比 0.94 0.91 0.90 0.98 0.98 0.92 0.93 0.92 0.93 0.93 0.95 1.01 0.94

 

 

外部委託検査件数と支払額 

  検 査 件 数   支 払 額  

 平成17年 平成18年 対前年比 平成17年 平成18年 対前年比 

１ 月 1,629 1,613 0.99 2,384,536 2,411,812 1.01

２ 月 1,684 1,822 1.08 2,331,260 2,650,554 1.14

３ 月 1,811 2,160 1.19 2,502,657 3,224,227 1.29

４ 月 1,675 1,867 1.11 2,260,422 2,789,389 1.23

５ 月 1,532 1,842 1.20 2,283,001 2,959,279 1.30

６ 月 1,904 2,119 1.11 2,580,401 3,025,288 1.17

７ 月 1,783 2,038 1.14 2,255,229 2,824,458 1.11

８ 月 1,885 1,865 0.99 2,653,887 2,754,865 1.04

９ 月 1,856 1,717 0.93 2,457,591 2,440,623 0.99

10  月 2,169 2,021 0.93 2,981,337 2,876,848 0.96

11  月 1,906 1,691 0.89 2,675,877 2,638,416 0.99

12  月 1,769 2,022 1.14 2,686,157 2,933,011 1.09

合 計 21,603 22,777 1.05 30,352,355 33,528,770 1.10

月 平 均 1,800 1,898 2,529,363 2,794,064 
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【平成18年血液製剤管理業務】 ＭＡＰ１単位：￥6,485  ＦＦＰ１単位：￥5,791  ＰＣ１単位￥7,727 

年合計 各科別ＭＡＰ使用数・返品数 

 内科 外科 泌尿器科 産婦人科 整形外科 脳外科 口腔外科 皮膚科 呼吸器外科 ＮＩＣＵ 合計 

オーダー数 1,527 765 94 268 247 122 0 20 2 0 3,045

使用数(単位) 1,482 449 63 111 112 24 0 20 0 0 2,261

返 品 数 45 316 31 157 135 98 0 0 2 0 784

返品率(％) 2.9 41.3 33.0 58.6 54.7 80.3 0.0 0.0 100.0 0.0 25.7

各科別ＰＣ使用数・返品数 

 内科 外科 泌尿器科 産婦人科 整形外科 脳外科 口腔外科 皮膚科 呼吸器外科 ＮＩＣＵ 合計 

オーダー数 4,440 255 20 20 0 0 0 10 0 0 4,745

使用数(単位) 4,430 255 20 20 0 0 0 10 0 0 4,735

返 品 数 10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 10

返品率(％) 0.2 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.2

各科別ＦＦＰ使用数・返品数 

 内科 外科 泌尿器科 産婦人科 整形外科 脳外科 口腔外科 皮膚科 呼吸器外科 ＮＩＣＵ 合計 

オーダー数 66 720 0 12 6 0 0 0 0 0 804

使用数(単位) 52 664 0 6 6 0 0 0 0 0 728

返 品 数 14 56 0 6 0 0 0 0 0 0 76

返品率(％) 21.2 7.8 0.0 50.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 9.5

各科別自己血貯血使用数・廃棄数 

 内科 外科 泌尿器科 産婦人科 整形外科 脳外科 口腔外科 皮膚科 呼吸器外科 ＮＩＣＵ 合計 

オーダー数 0 0 122 0 66 4 0 0 0 0 192

使用数(単位) 0 0 114 0 66 4 0 0 0 0 184

廃 棄 数 0 0 8 0 0 0 0 0 0 0 8

廃棄率(％) 0.0 0.0 6.6 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 4.2

血液型別使用・返品・廃棄数（ＭＡＰ） 血液型別使用・返品・廃棄数（ＰＣ） 

 Ａ Ｏ Ｂ ＡＢ 合計  Ａ Ｏ Ｂ ＡＢ 合計 

オーダー数 1,085 970 687 303 3,045 オーダー数 1,810 1,330 1,135 470 4,745

使用数(単位) 822 766 469 204 2,261 使用数(単位) 1,810 1,320 1,135 470 4,735

返 品 数 263 204 218 99 784 返 品 数 0 10 0 0 10

返品率(％) 24.2 21.0 31.7 32.7 25.7 返品率(％) 0.0 0.8 0.0 0.0 0.2

廃 棄 数 8 10 27 46 91 廃 棄 数 0 10 10 0 20

廃棄率(％) 0.7 1.0 3.9 15.2 3.0 廃棄率(％) 0.0 0.8 0.9 0.0 0.4

廃棄金額 \51,880 \64,850 \175,095 \298,310 \590,135 廃棄金額 \0 \77,270 \77,270 \0 \154,540

 平成17年使用数：1,899   対前年比：1.19 平成17年使用数：2,220   対前年比：2.13

血液型別使用・返品・廃棄数（ＦＦＰ） 

 Ａ Ｏ Ｂ ＡＢ 合計 

オーダー数 472 56 122 154 804

使用数(単位) 434 42 98 154 728

返 品 数 38 14 24 0 76

返品率(％) 8.1 25.0 19.7 0.0 9.5

廃 棄 数 8 44 6 10 68

廃棄率(％) 1.7 78.6 4.9 6.5 8.5

廃棄金額 \46,328 \254,804 \34,746 \57,910 \393,788

 平成17年使用数：  366   対前年比：1.99

施設基準（0.4未満） 

ＦＦＰ／ＭＡＰ＝0.3 
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18年度精度管理報告 
 

 

 

 

平成18年度日臨伎臨床検査精度管理（日本臨床衛生検査技師会）2006年５月実施 

部門 生化学 免疫血清 血液 輸血 一般 微生物 病理 細胞診 生理 

評価 
54/54○ 

 
13/14○ 

１件評価外 
14/14○ 

 
4/4○ 

 
10/13○ 
３問× 

8/8○ 
 

1/1○ 
 

14/15○ 
１件評価外 

6/7○ 
１問× 

評価項目数128件中○評価124件（96.9％）△評価なし、×評価４（3.1％） 

生 化 学：AST、ALT、ALP、γGT、AMY、CK、LDH、BUN、CRE、TG、TCH、HDL-CHO、LDL-CHO 

T-BIL、Ｄ-BIL、TP、GLU、Na、K、Cl、Ca、UGLU、UCRE、UTP、24時間ｸﾚｱﾁﾆﾝｸﾚｱﾗﾝｽ 

免 疫 血 清：CRP、AFP、CEA、TSH、HBs抗原、HBs抗体、梅毒RPR、TP 

血   液：WBC、RBC、Hgb、Hct、PLT、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

輸   血：血液型、抗体検査 

一   般：定性検査、定量検査（蛋白，糖）、便潜血定量、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

微 生 物：培養同定検査、薬剤感受性、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

病   理：ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

細 胞 診：ｽﾗｲﾄﾞｻｰﾍﾞｨ 

 

平成18年度埼玉県医師会精度管理（埼玉県医師会）2006年９月実施 

部門 生化学 免疫血清 血液 輸血 一般 微生物 病理 細胞診 

評価 Ａ Ａ Ａ Ａ Ａ 同定１問Ｃ Ａ Ａ 

生 化 学：AST、ALT、ALP、γGT、AMY、CK、LDH、BUN、Cr、UA、TG、TCH、HDL-CHG、T-BIL、TP、GLU、Na、K、Cl、

Ca、Fe 

免 疫 血 清：CRP、AFP、CEA、TSH、HBs抗原、HBs抗体、梅毒RPR、TP 

血   液：WBC、RBC、Hgb、Hct、PLT、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

輸   血：血液型、抗体検査 

一   般：定性検査、定量検査（蛋白，糖）、便潜血定量、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

微 生 物：培養同定検査、薬剤感受性、ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

病   理：ﾌｫﾄｻｰﾍﾞｨ 

細 胞 診：ｽﾗｲﾄﾞｻｰﾍﾞｨ 

 

平成18年度日本医師会精度管理（2006年10月実施） 

部門 生化学 免疫血清 血液ガス 血液 凝固 

評価 電解質１問Ｃ Ａ Ａ Ａ Ａ 

参加項目44項目115検査（うち４項目は評価外） 

評価Ａ（５点）－92件、Ｂ（４点）－15件、Ｃ（２点）－１件、Ｄ－０件  

満点数540点中522点  参加項目修正点96.7点 

評価ＣはNa（３検体中１件） 

 

生 化 学：AST、ALT、ALP、γGT、AMY、CK、LDH、BUN、Cr、UA、TG、TCH、HDL-CHG、T-BIL、TP、Na、K、Cl、Ca、Fe、

無機リン GLU、HbA1c、 

免 疫 血 清：CEA、AFP、CA19-9、CA125、TSH、FT4、HBs抗原、HCV抗体、CRP 

血 液 ガ ス：PHP、Pco2、Po2、 

血   液：WBC、RBC、Hgb、Hct、PLT、Ret、 

凝   固：ﾌﾟﾛﾄﾛﾝﾋﾞﾝ時間、活性化部分ﾄﾛﾝﾎﾞﾌﾟﾗｽﾁﾝ時間、ﾌｨﾌﾞﾘﾉｹﾞﾝ 
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歯科口腔外科医長 武 田 秋 生 

 

１．現状 

平成18年の初診患者数は4,022名、平成17年より39人減である。月別初診数は最高で405人、最低で282人

であった。患者紹介率は年平均は51.7％であり平成17年に比し4.2ポイント増である。月別紹介率は最高

57.1％、最低42.0％であった。 

２．外来統計 

平成17年の主たる疾患別累計は、埋伏歯抜歯、智歯周囲炎抜歯併せて1,581例、顎関節症552例、外傷345

例、嚢胞性疾患274例、良性腫瘍122例、悪性腫瘍24例、炎症性疾患1,368例であった。顎顔面外傷は平成17

年に比し約90例少なかった。 

３．入院統計 

平成18年の延べ入院患者数は164名であった（統計データ表上は同じ治療での同一人の入院は１カウント

とした）。中央手術室における手術件数は108件であった。手術症例の主な内訳は外傷性疾患６例、嚢胞性

疾患56例、良性腫瘍24例、悪性腫瘍手術17例などであった。 

平成17年に比し良性腫瘍手術が多く、とくにエナメル上皮腫が増加していた。 

平成18年は悪性リンパ腫の頸部リンパ節生検が８例であった。 

手術症例以外の入院症例は、主に顔面頸部の炎症と全身化学療法であった。 

４．展望 

初診患者数はここ２年横ばい状態であるが、紹介率は増加している。このまま紹介率の増加を目指す。 

口腔外科に携わる職員の意識が高いため、率先して病院全体の業務改善に寄与しうる。 
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平成18年外来統計［ ］は平成17年 
 疾患名 件数 

１．外傷 口唇外傷  71 

 口腔粘膜外傷  57 

 顔面皮膚外傷  27 

 歯牙脱臼  51 

 歯牙破折  30 

 歯槽骨骨折  7 

 上顎骨骨折  3 

 下顎骨骨折  17 

 顔面多重骨折  0 

 頬骨骨折  7 

 打撲  51 

 舌外傷  24 

 小計  345［430］

   

２．嚢胞 歯根嚢胞  127 

 粘液嚢胞  81 

 術後性上顎嚢胞  19 

 含歯性嚢胞  29 

 鼻口蓋管嚢胞  5 

 残留嚢胞  1 

 単純性骨嚢胞  2 

 静止性骨空洞  2 

 リンパ上皮性嚢胞  1 

 ガマ腫  17 

 小計  274［297］

   

３．良性腫瘍 線維腫  54 

 血管腫  15 

 エプーリス  14 

 乳頭腫  12 

 脂肪腫  2 

 角化嚢胞性歯原性腫瘍 1 

 歯牙腫  6 

 エナメル上皮腫  5 

 多形性腺腫  10 

 セメント質腫  2 

 線維性骨異形成症  1 

 小計  122［120］

   

 疾患名 件数 

４．悪性腫瘍 扁平上皮癌  15 

 腺様嚢胞癌  1 

 悪性リンパ腫  7 

 平滑筋肉腫  1 

 小計  24［35］

   

 舌癌  7 

 上顎癌  2 

 歯肉癌  1 

 頬粘膜癌  3 

 口唇癌  0 

 口底癌  2 

 その他  9 

   

５．炎症 智歯周囲炎  540 

 蜂窩織炎  202 

 歯槽膿瘍  55 

 歯性上顎洞炎  46 

 顎骨骨髄炎  31 

 リンパ節炎  27 

 唾液腺炎  48 

 外歯瘻  2 

 口内炎  179 

 ウイルス性炎  22 

 口腔カンジダ症  24 

 インプラント周囲炎  26 

 歯周炎  13 

 その他  153 

 小計  1368［1378]
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 疾患名 件数 

６．その他 埋伏歯  1041 

 顎関節症  552 

 普通抜歯  502 

 舌痛症  299 

 口腔粘膜疾患  181 

 外骨症  34 

 小帯異常  26 

 神経疾患  47 

 顎堤形態異常  2 

 顎変形症  14 

 顎関節脱臼  12 

 歯牙奇形  3 

 口腔乾燥症  37 

 唾石症  15 

 シェーグレン症候群  7 

 その他  216 

 小計  2988［2724］

 合計  5121［5058］
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平成18年入院統計［ ］は平成17年 
 疾患名 手術・処置名 件数 

１．外傷 上顎骨骨折 観血的整復固定術  1 

 上顎骨骨折 非観血的整復固定術  0 

 下顎骨骨折 観血的整復固定術  1 

 下顎骨骨折 非観血的整復固定術  3 

 顎骨骨折（術後） プレート除去  4 

 顔面多重骨折 観血的整復固定術  0 

 顔面打撲・皮膚裂傷・挫傷 止血縫合処置  1 

  小計 10［18］

    

２．嚢胞性疾患 歯根嚢胞 嚢胞摘出術  2 

 含歯性嚢胞 嚢胞摘出術  10 

 鼻口蓋嚢胞 嚢胞摘出術  4 

 術後性上顎嚢胞 嚢胞摘出術  8 

 その他顎嚢胞 嚢胞摘出術  29 

 ガマ腫 舌下腺摘出術  1 

  小計 54［56］

    

３．良性腫瘍 エナメル上皮腫 腫瘍切除術  6 

 多形性腺腫 腫瘍摘出術  5 

 耳下腺腫瘍 腫瘍切除術  2 

 血管腫 腫瘍切除術  1 

 角化嚢胞性歯原性腫瘍 腫瘍切除術  1 

 リンパ管腫 腫瘍切除術  1 

 白板症／上皮性異形成 腫瘍切除術  6 

  小計 22［6］ 

    

４．悪性腫瘍 舌癌 手術  4 

  保存的治療  5 

 歯肉癌 手術  1 

  保存的治療  0 

 口底癌 手術  0 

  保存的治療  2 

 上顎癌 手術  1 

  保存的治療  1 

 頬粘膜癌 手術  3 

  保存的治療  0 

 口唇癌 手術  0 

  保存的治療  0 

 悪性リンパ腫 リンパ節生検  8 
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 疾患名 手術・処置名 件数 

 舌下腺癌 手術  1 

 口腔多発癌 保存的治療  1 

  小計 27［28］

     

５．炎症 頬部・顎下部・頸部等蜂窩織炎 消炎処置（切開・排膿等）  27 

 上顎骨骨髄炎 顎骨切除・腐骨除去等  0 

 下顎骨骨髄炎 顎骨切除・腐骨除去等  4 

 上顎洞炎 消炎処置（切開・排膿等）  0 

 上顎洞炎 手術  0 

 顎下腺炎 消炎処置（切開・排膿等）  0 

 耳下腺炎 消炎処置（切開・排膿等）  0 

 帯状疱疹 消炎処置  1 

 ウイルス性口内炎 消炎処置  1 

 壊死性潰瘍性歯肉炎 消炎処置  1 

  小計 34［48］

    

６．顎変形症 上下顎前突症 上下顎同時後退術  0 

 下顎前突症 下顎矢状分割術による後退術  0 

  小計 0［2］ 

     

７．その他 埋伏歯 抜歯  3 

 埋伏歯以外の要抜歯歯 抜歯  4 

 上顎洞内異物 摘出術  2 

 顎下腺体内唾石 顎下腺摘出  3 

 インプラント周囲炎 摘出術  1 

 下顎隆起 切除術  1 

 その他   0 

  小計 14［19］

  合計 161［177］
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